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0. Prélogo

EL FISCAL ESPECIAL DE LA DROGA

D. Josk Luis REBOLLO ALVAREZ-AMANDI.

Hace ya catorce afios se nombro para Asturias un fiscal que se ocuparia de todos
los asuntos relacionados con el trafico y consumo de drogas. En las conversaciones
preliminares, tanto en la Fiscalia General del Estado como en el Ministerio de Justicia, se
hizo patente la necesidad de crear esta figura que, desde el principio, iba a tener una
doble actuacion: a nivel nacional dependiendo de un Fiscal Jefe con sede central en
Madrid y otros destinados en aquellas Comunidades Auténomas donde la problematica

de la droga era mas importante. Una de ellas fue Asturias.

Recuerdo que, en principio, el Fiscal iba a tener una competencia muy concreta: la
represion del trafico de estupefacientes. Los aspectos preventivos y rehabilitadores eran
derivados al ambito administrativo o penitenciario. Fue largo el camino a seguir para que
fuera aceptado como inexcusable el término prevencién dentro de las competencias de
los fiscales especiales. Al final se consiguié al llegar a la certeza de que con esa
prevencion se daba entrada a otro de los ejes fundamentales en la lucha contra la droga.
Faltaba el tercero: la rehabilitacion. No fue incorporado por una sencilla razon: No era
necesario mencionarla expresamente. La Constitucion Espafiola, en su Art® 25 establece
gue las penas privativas de libertad y las medidas de seguridad estaran orientadas hacia
la rehabilitacion y reinsercién social del delincuente. Por otra parte, el propio Codigo
Penal contempla instituciones como la suspension de la ejecucion de la pena, la
aplicacién de "medidas de seguridad”, en muchos casos sustituyendo al ingreso en la
cércel, o la posibilidad de seguir un tratamiento de caracter esencialmente terapéutico
encaminado a la curacion del drogadicto. Todas esas posibilidades se convertian en
obligatorias, en los supuestos en que fuera posible aplicarlas, teniendo en cuenta, sobre

todo, el mandato implicito en el texto constitucional.

Quedaba por resolver una cuestion de maxima importancia. El Cédigo Penal, tanto
el anterior (texto revisado de 1973) en su art® 93 bis, como el actual del afio 1995 en su
art® 87, al tratar de la suspensién de la ejecucion de la pena aplicable a los drogadictos,
da entrada de forma determinante a "Centros o servicios debidamente acreditados u
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0. Prélogo

homologados”, segun redaccion del Cdodigo Penal anterior, y "Centros o servicios
publicos o privados" también debidamente acreditados u homologados, en la redaccion
actual del C.P. de 1995.

Era preciso dar entrada a los Centro privados y por ello dos razones
fundamentales. En primer lugar centros publicos que se encargaran con garantia y plena
entrega a la curacién y rehabilitacion de drogadictos no existian. Y en segundo lugar, ya
habian surgido centros privados que con métodos nuevos y claramente eficaces se
dedicaban a estos fines, destacando entre ellos, por sus especiales caracteristicas,
"Proyecto Hombre". Y asi, la relaciébn, que ya existia, de esta Institucion con la
Administracién de Justicia, practicamente desde su implantacién en Asturias, alcanzo su
consolidacion total obteniendo unos resultados acordes y parejos con los dictados
constitucionales, con las normas penales y con lo demandado por la sociedad en general.

Comenzamos un ilusionado trabajo -yo diria que en perfecta armonia- durante
todos estos afios.

El Fiscal estudia el expediente delictual de cada persona en el que figura no sélo
el hecho cometido que, en principio, merece una sancion, sino también los informes
médicos y sicolégicos que tratan de explicar las razones de su conducta y las
posibilidades en cuanto a su posible reinsercion. Si surge el consumo de drogas como
causa o0 con-causa determinante de aquel hecho, se buscan las alternativas posibles
destacandose entre todas ellas las que tienen como finalidad la curacién del sujeto y su
salida de lo que puede calificarse como el "infierno" de la droga, la reconstruccion de su
personalidad dafiada o casi destruida por su, a veces, prolongada adiccion, la ensefianza
de otros valores y otra forma de "andar por la vida".

Se les aplica a estas personas una atenuante logica al haber cometido el hecho
delictivo con sus facultades, tanto las que afectan a la inteligencia como a la voluntad,
notablemente disminuidas. El Fiscal solicita un primer informe, normalmente a la
institucién "Proyecto Hombre", sobre la posibilidad de acogida en sus programas de
curacién - rehabilitacién. La respuesta es siempre positiva. Se celebra el juicio y tras la
aplicacién de la mencionada atenuante se pide al Tribunal que la pena se cumpla en esa
institucion afiadiéndose un periodo de "prueba” posterior.

Se nos puede decir que una gran parte de los delincuentes - drogadictos acceden

a los programas movidos casi exclusivamente por el légico deseo de no ingresar en

-10 -



0. Prélogo

prisién y que otros abandonan el tratamiento sin llegar a finalizarlo. Todo esto puede ser
cierto pero se puede contestar que el paso por la Comunidad Terapéutica siempre y

repito con auténtica conviccion: siempre es positiva.

En primer lugar se destruye el mito que existe sobre la imposibilidad de salir del
mundo de la droga. Es dificil, nadie que lo conozca puede afirmar lo contrario, pero es
posible y el premio que espera lo compensa todo. Los que lo consiguen pueden afirmarlo
y contar a los demas, ellos, sus familias, sus compafieros o compafieras, qué es lo que
supone el cambio radical de sus vidas y el abandono de esta moderna esclavitud de

nuestros tiempos.

En segundo lugar en cuanto a los que abandonan por falta de voluntad, por falta
de esfuerzo o porque creen que ya estan curados y vuelven a recaer. ¢ Quién nos puede
asegurar que su ingreso (aparentemente frustrado) en la institucion terapéutica ha sido
un completo fracaso? Muchos vuelven a intentarlo y consiguen el éxito que no alcanzaron
la primera vez. Pero aun de aquellos que no vuelven algunos rehacen su vida sin volver
a probar la droga. ¢, Quién los puede cuantificar? ¢ Quién puede asegurarnos que la vuelta

a su vida normal no es fruto de aquel internamiento que abandoné antes de terminar?

Quisiera desde aqui, desde estas lineas, dejar un mensaje de solidaridad con
"Proyecto Hombre" y de esperanza a los drogadictos y a sus familias y amigos.

A los componentes de la Fundacion ademas de darles las gracias por su magnifica
labor desempefiada a lo largo de tantos afios que continden siempre con el mismo
espiritu de entrega y dedicacion, sin desmayar con los a veces llamados fracasos y con
el orgullo, fruto del trabajo en equipo, de haber conseguido que tantos y tantos
drogadictos se hayan incorporado nuevamente a una sociedad libre después de su

curacion.

A los drogadictos el mensaje que no por repetido deja de ser siempre cierto: de la
droga se sale, siempre es posible aunque con esfuerzo y mucha ayuda que nunca debe
rechazarse y siempre debe exigirse.

A los familiares, amigos, novios, novias: gge no se cansen nunca en su labor de

apoyo. Su papel al lado, antes y después de "P Icial en esta larga

lucha contra la droga.
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1. Introduccion

1. INTRODUCCION

Desde el inicio de sus actividades en el afio 1988, la Fundacion C.E.S.P.A. -
Proyecto Hombre ha prestado una atencidn especial a los problemas juridico-penales de
las personas a las que atiende, constituyendo un servicio especifico llamado Seguimiento
Juridico-Penal.

Durante el afio 2002 se han desarrollado en los distintos programas de la
Fundacion C.E.S.P.A. - Proyecto Hombre 36 medidas judiciales alternativas a la prision:
28 suspensiones de condena (art. 87 del Codigo Penal) y 8 medidas de seguridad. En
ese mismo afo, 51 personas han sido derivadas del Centro Penitenciario para cumplir

extrapenitenciariamente su condena en nuestros programas.

En la presente publicacion, queremos dar cuenta de la actividad de este servicio,
explicando su funcionamiento, ofreciendo los resultados de su actividad y haciendo
publica la evaluacién del mismo realizada con el apoyo del Plan Nacional sobre Drogas.

Consideramos que compartir esta experiencia es en primer lugar una obligacion,
pues son muchas las personas y entidades implicadas: las instituciones publicas y los
particulares que financian las actividades de la Fundacién, la Administracién de Justicia
en sus distintos niveles y todas las personas implicadas en el desarrollo de los procesos
penales, la organizacién penitenciaria (y en especial el Centro Penitenciario de Villabona)
y, por supuesto, los propios usuarios. Consideramos imprescindible ser transparentes
con nuestra actividad y que se conozcan los procesos y resultados de una tarea en la que
todos participan.

Este conocimiento nos gustaria que también provocara una reflexion sobre la
actividad de cada una de las partes, generandose asi un efecto multiplicador, de cara a
establecer cauces de intercambio entre los agentes implicados.

Por ultimo, y partiendo ya de la valoraciéon de los datos que aqui se ofrecen,
creemos que ofrecemos la confirmacion de la idea central por la que se desarrolld el
servicio de Seguimiento Juridico-Penal: el desarrollo de medidas alternativas a la prision
y dirigidas a la rehabilitacion y reinsercion de los penados es en un buen nimero de casos
una forma altamente eficaz de cumplir el precepto constitucional de la rehabilitacién y
reincorporacion social de los condenados a penas privativas de libertad.

-15 -



1. Introduccion

1.1. EL PROCESO DE REHABILITACION DE DROGODEPENDIENTES DE PROYECTO HOMBRE

Proyecto Hombre comenzé a trabajar en la rehabilitacion de drogodependientes en
Espafa en 1984, ampliandose progresivamente el ndmero de centros hasta los
veinticinco que en la actualidad integran la Asociacion Proyecto Hombre. El centro de
Asturias inicid su andadura en el afo 1988, con el fin de atender principalmente a
drogodependientes politoxicomanos (en su mayoria heroindbmanos). En la actualidad,
como respuesta a la evolucidon del fendmeno de las drogodependencias en nuestra
region, se han ido abriendo diversos recursos de tratamiento, como programas
especificos para consumidores de determinadas sustancias (cocaina, alcohol),
programas de reduccién de dafios, de prevencion, programas de insercion social, etc.
Esta misma situacién se ha desarrollado paralelamente en cada uno de los veinticinco
centros (regionales) con los que cuenta la Asociacién Proyecto Hombre en toda Espafia,
en funcion de las necesidades especificas de cada una de las zonas. Sin embargo, a
pesar de esta variedad, todos los centros han mantenido en comun el desarrollo del
proceso inicial de tratamiento libre de drogas para drogodependientes politoxicomanos,
sobre el que se ha basado este estudio de evaluacién.

El proceso de rehabilitacién de drogodependientes politoxicomanos (en adelante
"Proceso Base") consta en todos los centros de una secuencia de tres programas
(Acogida, Comunidad Terapéutica y Reinsercion Social), pudiendo éstos desarrollarse en
diferentes modalidades (en régimen residencial o ambulatorio), y con duraciones
variables. La globalidad de este modelo terapéutico, junto con el hecho de que es la
modalidad de tratamiento que mas casos de personas con condicionamientos judiciales
recibe, han sido los determinantes para seleccionar este modelo como base para el
presente estudio de evaluacion.

1.2. DESCRIPCION DEL PROCESO TERAPEUTICO EN PROYECTO HOMBRE

El Proceso Base de Proyecto Hombre, como ya se mencioné antes, estd pensado
para atender a drogodependientes politoxicomanos, mayoritariamente con adiccion a los
opiaceos. El objetivo final es la abstinencia del consumo de todo tipo de sustancias
estupefacientes, pero ademas, se trata de un modelo libre de drogas, lo que significa que,
durante la realizacion del Proceso, sus usuarios tampoco pueden consumir alcohol, y que
estamos hablando de un modelo de alta exigencia para los usuarios.
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1. Introduccion

A continuacién se describen brevemente los tres programas de que consta el

Proceso Base, junto con sus objetivos.

1.2.1. Programa de Acogida
A) Definicion

Primer programa del Proceso, a la que el usuario accede tras haber completado la
desintoxicacion. En este programa se trata de conseguir un ambiente de verdadera
acogida donde la persona tiene la posibilidad de tomar distancia del consumo de drogas,

e ir gradualmente haciéndose consciente de su propia situacion, para poder luego decidir
los pasos que quiere dar en su proceso de rehabilitacién y resocializacion.

La misma actividad terapéutica puede realizarse en una estructura ambulatoria o

en régimen de internado.

B) Objetivos:
- Estabilizar la abstinencia tras la desintoxicacion.

- Consolidar la red de apoyo familiar y social que permita el distanciamiento de
ambitos y habitos de consumo.

- Adquirir habilidades béasicas de comunicacion y autocontrol.
- Participacion en la metodologia del proceso.
- Cambio de habitos basicos de salud.

- Adquisicion de comportamientos responsables respecto de si mismo y de los

demas.

- Adquirir motivacion suficiente para ingresar en un programa de Comunidad

Terapéutica (siguiente programa).

C) Descripcion del Proceso Terapéutico:

El trabajo terapéutico a desarrollar en este programa incluye procesos de cambio
a nivel fundamentalmente comportamental, pero también en cierto nivel emocional y
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1. Introduccion

cognitivo.

La metodologia se basa en el trabajo grupal, con el grupo como instrumento de
autoayuda y espacio donde programar y contrastar los objetivos del proceso de cada
usuario. Dicho trabajo se realiza en paralelo a entrevistas individuales y supervisién de
los procesos personales por parte de un terapeuta tutor del proceso de cada usuario.

El tratamiento se complementa con la atencion de otras areas fundamentales para
la rehabilitacion de los usuarios: salud, socio-laboral y familiar.

El trabajo familiar en este programa se focaliza en promover las modificaciones

necesarias en la estructura familiar para reforzar el cambio y la motivacion en el usuario.

El programa de Acogida tiene una duracion variable en funcién de las necesidades

de los usuarios, oscilando en torno a 6 - 8 meses.

1.2.2. Programa de Comunidad Terapéutica
A) Definicion

El acceso al programa de Comunidad Terapéutica esta supeditado al cumplimiento
de los objetivos del programa de Acogida. Su estructura, bien sea residencial o
ambulatoria, ofrece un conjunto de instrumentos organizados y estructurados con el fin
de que la persona, a través de la experiencia compartida con otros usuarios, tome

conciencia de su realidad (autoconocimiento), y de sus verdaderas capacidades y
habilidades, para ponerlas en juego y desarrollarlas.

B) Objetivos:

- Realizar un proceso de conocimiento y cambio en las areas comportamental,
emocional y cognitiva, desde una motivacioén interna.

Estabilizar y programar el futuro en abstinencia.
- Asentar la red familiar y social.
- Adquirir y reafirmar habilidades sociales.

- Programar un plan individual de prevencion de recaidas.

Programar la insercion social y laboral para el futuro.
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C) Descripcion del programa:

El tratamiento en el programa de Comunidad Terpéutica se realiza de forma
ambulatoria o residencial dependiendo de las caracteristicas del perfil del usuario.

Se realiza un abordaje integral de los distintos niveles de la persona, contemplando
los procesos de cambio comportamental, cognitivo y emocional, con hincapié en estos
dos ultimos.

La metodologia, al igual que en el programa de Acogida, se basa en el trabajo
grupal, utilizando la estructura de Comunidad Terapéutica como un espacio de
aprendizaje y de cambio, a través de la interaccion estructurada entre los usuarios y el
equipo terapéutico. Paralelamente, se llevan a cabo entrevistas con el terapeuta tutor que
realiza el seguimiento del proceso del usuario.

En funcién de la modalidad, la duracion media del proceso en este programa puede
estimarse como sigue:

Estructura Duracion
Residencial 8 - 9 meses
No Residencial 6 - 7 meses

1.2.3. Programa de Reinsercion Social
A) Definicion
Es el ultimo programa del Proceso Base, y por lo tanto en ella la persona debera

continuar su proceso en condiciones de menor proteccion, mayor libertad y contacto con

la sociedad, hasta llegar a una total autonomia personal e integracién social.

La culminacién del programa de Reinsercion Social supone el logro de un estilo de
vida auténomo en el seno de la sociedad, la normalizacion en el &mbito de lo personal,
familiar, de ocio, comunitario, laboral, etc. Ser una persona auténoma, capaz de dar una
respuesta personal al entorno que le rodea, viviendo experiencias gratificantes sin
necesidad de hacer uso de drogas, con capacidad de esfuerzo para conseguir lo que se
ha programado. Lograr un balance adecuado entre lo personal, familiar y social. Potenciar
un proceso de maduracién logrando el equilibrio entre los deseos, los sentimientos y su
pensamiento. Desarrollar la capacidad de pensar, con capacidad para elegir y tomar

decisiones.
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B) Objetivos

- Mantener la abstinencia del consumo de drogas por las que demandd
tratamiento.

- Alcanzar al final del proceso de reinsercién social un grado suficiente de

autonomia personal adecuado a cada usuario.
- Conseguir una red de apoyo social y familiar satisfactoria.
- Insercion laboral.

- Capacidad de gestion de los propios recursos: temporales, econémicos y

formativos.

- Uso satisfactorio del tiempo libre.

Al alcanzar los objetivos de este programa, el usuario recibe el Alta Terapéutica.

C) Descripcion del programa

En consonancia con los objetivos de este programa, el tratamiento se realiza de

forma exclusivamente ambulatoria.

En relacion a los procesos personales, se potencia la continuidad y la evolucién en

los distintos ambitos: comportamental, cognitivo y emocional.

La metodologia sigue la misma linea que en los anteriores programas, basandose

en un tratamiento grupal apoyado por una supervision individualizada.

El proceso personal de los usuarios se divide en esta programa en diferentes
subetapas, estructuradas de menor a mayor autonomia personal respecto de los
objetivos que programa el usuario y de los recursos de que dispone.

Seguimiento y especial atencion al programa de prevencion de recaidas.

La duracion de este programa varia en funcién de que los usuarios provengan del
proceso realizado en Comunidad Terapéutica Residencial o no Residencial, pudiendo

estimarse la media en torno a los 10 meses.
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1.2.4. Alta Terapéutica

Como se acaba de sefalar, el Alta Terapéutica es consecuencia directa del logro
por parte del usuario de los objetivos del Programa de Reinsercion Social, y en realidad
de los logros acumulados durante las tres etapas del proceso. Sin embargo,
consideramos preciso remarcar el significado del concepto de Alta en Proyecto Hombre,
en contraposicién al que pueden manejar, con idéntica terminologia, otros programas de

objetivos mas limitados.

Cuando una persona concluye el proceso completo propuesto en Proyecto

Hombre, significa que cumple con los siguientes criterios:

- Abstinencia del consumo de drogas ilegales, y abstinencia o consumo
responsable de drogas legales (alcohol, tabaco, etc.), en funcién de las
caracteristicas personales.

- Estilo de vida autonomo (sin ningun tipo de dependencia, sea relacional, de
sustancias, o sin sustancias) y personalmente satisfactorio.

- Ausencia de actividad delictiva.

- Obtencion o recuperacién del empleo y mantenimiento del mismo.
- Mejora del nivel formativo y educativo.

- Relaciones familiares integradas y satisfactorias.

- Creacion o mantenimiento de una red social de personas que no usan drogas y

basada en actividades de tiempo libre alternativas a su uso.

- Desarrollo de habitos estables de autocuidado (deportivos, de alimentacién,
sanitarios, de descanso, etc.).

- Recuperacion y/o desarrollo de valores adaptados socialmente, y
comportamiento acorde con los mismos, que redunde en una satisfaccion con el
estilo de vida elegido.

Por lo tanto, el concepto de Alta Terapéutica en Proyecto Hombre hace referencia
a una persona totalmente rehabilitada a todos los niveles (fisico, psicoldgico, social), con
un estilo de vida auténomo, socialmente adaptado y fundamentado en valores
personalmente elegidos.
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1.3. EL SERvICIO DE SEGUIMIENTO JURiDICO EN PROYECTO HOMBRE
1.3.1. La relacién entre delincuencia y consumo de drogas

Es evidente que existe una fuerte correlacién entre los consumos problematicos de
algunos tipos de drogas y la comisién de actividades delictivas. El 77% de las personas
que ingresan en prisiones espafolas declaran haber consumido en el ultimo mes
sustancias psicoactivas! ; en las prisiones de la Union Europea, los consumidores
problematicos de drogas y/o los consumidores por via intravenosa pueden representar un
50% de la poblacién reclusa2 . Asi mismo, los datos recogidos en la Memoria del Plan
Nacional sobre Drogas del afio 2002 referidos a servicios de atencion a detenidos reflejan
entre el 55 y el 60% de detenidos con problemas de abuso de sustancias psicoactivas3.

Sin la finalidad de hacer un estudio exhaustivo de esta relacion, creemos necesario
ofrecer unos someros apuntes sobre ello partiendo de los datos y la experiencia que nos

ofrece nuestra intervencion.

La primera realidad con la que nos encontramos es el alto nimero de usuarios de
nuestros programas imputados y/o condenados por la comisiéon de delitos. Ya en la
Memoria de Actividades del afio 1990 (primera de nuestra entidad en que se recogen
datos sobre este tema) se refleja que tan sélo el 41% de los usuarios no tenia

antecedentes penales ni procesos pendientes.

Los ultimos datos disponibles (Memoria de Actividades de la Fundacién C.E.S.P.A.
- Proyecto Hombre del afo 2002), en la que se diferencian los resultados en funcion del

tipo de droga que origina el tratamiento, son los siguientes:

% Usuarbs sihh antecedentes

Program as . ,
penaks nicausas pendintes

Tratam nto de b AdiccHn a Opihceos 31,8
Tratam nto de b AdiccPn a = Cocanha 30,8
Tratam nto de la AdicHn ald kohol 894

1: Subdireccion de Sanidad Penitenciaria y Plan Nacional sobre el SIDA: Drogodependientes que ingresan en prisién: consumo
y précticas de riesgo, estudio transversal realizado en noviembre-diciembre de 2000. Recogido en la Memoria del Plan
Nacional sobre Drogas 2002, pag. 54.

2: Observatorio Europeo de la Droga y las Toxicomanias. 2001 Informe anual sobre el problema de la drogodependencia en la
Unién Europea.

3: Plan Nacional sobre Drogas. Memoria del afio 2002, pag. 32.
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Excluyendo a las personas con dependencia alcohdlica, que no eran objeto de la
atenciéon de Proyecto Hombre en el afo 1990, vemos que ha descendido el numero de
drogodependientes usuarios del resto de los programas que no han sido penados ni
estan actualmente acusados en procesos penales. Ofrecemos aqui la evolucion de esta
variable desde el afio 1990 hasta el afio 2002.

Usuaris sh antecedentes penalks nicausas pendintes

60,05 7

51,3%
50,0% A
44 8% 44 A%

41,7%
40,0%

5 394%
40,0% 38,2% 37.3% 36,7%

31.2%
29,6%

30,05 1

20,8%
20,0% A

10,05

1991 1992 1993 1994 1995 1996 1997 1998 1999 2000 2001 2002

Afios

Por otra parte, vemos que entre los origenes del dinero del que disponian nuestros
usuarios durante su drogodependencia toman importancia las fuentes ilegales (robo,
trapicheo, trafico de drogas), segun observamos en los siguientes graficos, obtenidos en
la memoria de la Fundacién C.E.S.P.A. del afio 2002, y que se refieren a los usuarios de
los Programas de Tratamiento a la Adiccion de Opiaceos y de Cocaina.

4: Posiblemente, la menor conflictividad penal de las personas con dependencia alcohdlica, en relacién con los usuarios del
resto de los programas, esté derivada de la mayor integracion del consumo de alcohol (y por tanto de los problemas que
genera) en los habitos sociales cotidianos. Pero quiza haya que ir teniendo en cuenta tipos delictivos emergentes, como
pueden ser los de malos tratos o contra la seguridad vial, que pueden afectar mas a este colectivo, aunque todavia no se
plasmen suficientemente en procesos penales.
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ORGEN DELDINERO
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Es cierto que estos datos hay que analizarlos con prevencién, en primer lugar
porque no estamos hablando de la poblacién drogodependiente en general, sino tan sélo
de aquellos que han acudido a nuestros centros, o que evidentemente hace que no
puedan ser generalizables. De todas formas, podemos confirmar la tendencia de estos
datos si tomamos la informacién que ofrecen otros tratamientos, los informes de

detenciones policiales, o los estudios sobre internos de los centros penitenciarios.
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Es necesario advertir también de una posible lectura erronea de los datos: que un
gran numero de delitos (posiblemente la mayoria de los relacionados con la propiedad y
con la salud publica) sean cometidos por drogodependientes, lleva a menudo a
considerar delincuente a toda persona consumidora de drogas; esta percepcion se
potencia entre los miembros de los cuerpos de seguridad del Estado y de la
Administracion de Justicia (magistrados, fiscales, funcionarios, abogados...).
Consideramos que esta idea en absoluto se puede justificar por los datos existentes, y
menos cuando existe una parte de los consumidores de drogas que no considera como
problematico este consumo, por lo que no necesita solicitar tratamiento para el mismo vy,

mantiene una vida socialmente estructurada.

1.3.1.1. Algunas ideas que ayudan a explicar esta correlacion.

Sin que en ningun caso se puedan realizar generalizaciones, creemos posible
apuntar una serie de factores que nos ayuden a situar la actividad delictiva de este
importante nimero de drogodependientes, consumidores de drogas ilegales.

En primer lugar, la necesidad, frecuentemente imperiosa, de adquirir droga, unida
muy a menudo a la ausencia de ingresos licitos obtenidos de forma regular. Esta
necesidad propicia el recurso a las vias ilegales de obtencion de dinero, al faltar las vias
legales (trabajo, subsidio de desempleo...), que aun en caso de existir, suelen ser
insuficientes, dado el alto precio de las drogas ilegales.

Pero sélo esto no puede justificar el alto indice de delincuencia del colectivo.
Existen otros factores que deben de ser tenidos en cuenta, relacionados con las
caracteristicas psico-sociales del consumidor y su proceso de socializacion.

A menudo, el perfil de la persona drogodependiente que acude a nuestros centros
es el de una persona inmadura, con una marcada irresponsabilidad en su
comportamiento, no valorando las consecuencias de sus actos delictivos, hasta el punto
de parecer que las mismas no le importan. Existe una pérdida del sentido de futuro, no
se hacen previsiones ni siquiera a medio plazo, y lo unico que se valora es la satisfaccion
inmediata. El deterioro de la personalidad del sujeto, con una baja tolerancia a la
frustracion, le dificulta el aplazamiento de las satisfacciones inherente a cualquier dosis

de responsabilidad.
Por otro lado, la agresividad existente en la propia persona del drogodependiente,
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dirigida tanto hacia si mismo (conductas autodestructivas) como hacia el entorno social
(conductas agresivas y delictivas) es otro factor presente a la hora de cometer ciertos
delitos.

Hay que tener también en consideracion que, normalmente, las personas con
consumos problematicos de drogas ilegales inician el consumo de las mismas en la
adolescencia, dandose una edad media para el inicio en el consumo de hachis de 16
anos, y en el de heroina de 19, segun se refleja en los datos de la Memoria de Actividades
de la Fundacién C.E.S.P.A. - Proyecto Hombre del afio 2002. Ademas de la influencia que
esta temprana edad en el inicio del consumo puede tener en el desarrollo individual, no
podemos olvidar que a menudo el inicio en el consumo de drogas ilegales va también
paralelo a la integracién del consumidor en determinados grupos sociales, cuyos valores
no son los mismos que los del conjunto de la sociedad, y en los cuales las actividades
delictivas no tienen el significado ni reciben el reproche que seria previsible en otros
contextos. Cuando se da la socializacion del adolescente / joven a través de estos
grupos, se favorece también la aparicion de conductas delictivas.

1.3.2. EI cumplimiento de las penas y la rehabilitacion de los penados
drogodependientes

La Constitucion marca como objetivo principal de las penas privativas de libertad
"la rehabilitacidn y reinsercion social de los penados" (art. 25.2); es evidente, por tanto,
que ésta ha de ser la linea base en la ejecucion de sentencias que impliquen este tipo de
penas. Pero no podemos olvidarnos de otros objetivos que habitualmente también se les
asignan, como son la prevencién del delito (general y especial) y el aspecto retributivo de

la condena.

1.3.2.1. La rehabilitacion de los penados drogodependientes

Veamos en primer lugar los aspecto referidos a la rehabilitacion y reinsercion
social. Podemos convenir que la consecucidon de estos objetivos significaria que el
penado, una vez cumplida la pena, pudiera desarrollar un estilo de vida alejado del delito,
o al menos encontrarse en mejores condiciones para conseguirlo que al inicio de la
condena; este ultimo objetivo es menos ambicioso, pero a veces el unico posible, sobre
todo cuando hablamos de condenas de corta duracién.
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¢ Cémo podremos conseguir esto? Habitualmente, los penados son ingresados en
el Centro Penitenciario, en el que cumplen su sancién en alguno de los distintos
regimenes de vida penitenciaria (aplicados normalmente en funcion del tiempo de
duracién de la condena y de la adaptacion a las normas de comportamiento del centro
penitenciario).

No vamos a entrar a analizar la realidad penitenciaria, pues creemos que existe un
consenso suficiente en que la situacion actual no facilita (¢ podriamos incluso convenir en
que dificulta?) un cambio personal dirigido a la reinsercion social. Los motivos para ello
son muy variados, existiendo factores estructurales (la organizacion del centro
penitenciario, la necesidad de garantizar el cumplimiento de las normas de
convivencia...), coyunturales (el elevado numero de internos, por encima de las
capacidades previstas, escasez de personal...) y personales (la propia falta de motivacién
para cambiar de muchos penados, la vivencia personal de la evidente obligatoriedad de
la permanencia en la carcel). El conjunto no presenta un marco adecuado para que los
internos, y en nuestro caso de forma especial los drogodependientes, tengan
posibilidades de rehabilitacion y reinsercion.

Es cierto que existen practicas muy interesantes que dan alternativas dentro de la
propia institucidon penitenciaria. La Unidad Terapéutico-Educativa del C.P. de Villabona
(Asturias) es una realidad con mas de 10 afios de funcionamiento, y que esta dando unos
resultados optimos, que van mas alla de los éxitos individuales de muchos internos; el
efecto multiplicador de la iniciativa esta llegando a numerosas prisiones, aunque con
resultados diversos. Pero estas experiencias, en cualquier caso, cuentan con la
colaboracion de instituciones extra-penitenciarias, y en muchos casos implican un
régimen de vida para el penado de mucho mayor contacto con la sociedad del habitual;
en ultima instancia, es practicamente imposible educar para la integracion social sin que
la persona pueda tener experiencias dentro de la propia sociedad.

Centrando, por tanto, en recursos extra-penitenciarios el proceso de rehabilitacion
de los drogodependientes penados, debemos cuestionar, al igual que lo haciamos con los
centros penitenciarios, si las personas que se incorporan a estos tratamientos consiguen
unos objetivos de reincorporacion social que podamos considerar satisfactorios. Por otra
parte, hay que plantearse cual es el momento idéneo para la adopcién de estas medidas.
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1.3.2.2. La eficacia de los tratamientos para drogodependientes.

Dentro de la organizaciéon del Estado, las Comunidades Auténomas son las
competentes para regular y desarrollar todas las actividades dirigidas a la rehabilitacion
de drogodependientes. En el caso concreto de Asturias, esta responsabilidad recae
actualmente en la Consejeria de Salud y Servicios Sanitarios, que realiza esta tarea tanto
a través de recursos publicos (Centros de Salud Mental, Unidades de Tratamiento de
Toxicomanias, Unidades de Desintoxicacion Hospitalaria) como por la acreditacion y
homologacion de los centros de tratamiento que no son de dependencia publicas. Este
control de las alternativas terapéuticas por parte de la Consejeria de Salud y Servicios

Sanitarios seria el primer criterio a tener en cuenta.

Un segundo criterio es la evaluacion de resultados, en este caso conocer hasta qué
punto se consiguen los objetivos terapéuticos marcados y el cambio que se produce en
las personas sometidas a tratamiento. Ofrecemos aqui exclusivamente los estudios y
evaluaciones (internas y externas) referidos a la propia Fundacién C.E.S.P.A. - Proyecto
Hombre, dado que no seria correcto que nos convirtiéramos en evaluadores de otras
entidades, para lo que en todo caso habria que remitirse al Plan sobre Drogas del

Principado de Asturias.

En cuanto a una evaluacion de los resultados, hemos de referirnos en primer lugar
a la evaluacion realizada en el afio 2001, y que configura la segunda parte de este libro.
En ella, ademéas de estudiar aspectos motivacionales y terapéuticos, se ofrecen datos
sobre la eficacia del tratamiento en las personas que han cumplido en nuestro centro
causas penales (bien por medidas aplicadas por el tribunal sentenciador, bien por
derivacion de centros penitenciarios), comparandolos con aquellas personas sin

condicionamientos penales.

Los datos de este estudio nos dicen que el nivel de éxito alcanzado es similar en
los dos grupos, finalizando un 19,4% de las personas que iniciaron el proceso terapéutico;
esta cifra es ligeramente superior en el grupo de los condicionados judicialmente
(finalizan el 22%). Este grupo de personas condicionadas, aun aquellos que no finalizan
el proceso terapéutico, permanecen durante mas tiempo en el mismo que las personas
no condicionadas, lo que da también una mayor garantia sobre los efectos positivos del

tratamiento.

5: El Decreto 63/1993, de 15 de julio, regula la acreditacion y autorizacién de centros y servicios de atencion socio-sanitaria a
personas drogodependientes.
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Estos datos han de leerse en el marco de un estudio global de la eficacia de los
programas de Proyecto Hombre de Asturias, realizado en 1999 por profesores de la
Facultad de Psicologia de la Universidad de Oviedo, y financiado por la Consejeria de
Servicios Sociales del Principado de Asturias y la Universidad de Oviedo® (un resumen
del mismo puede consultarse en el Anexo V). Las conclusiones de dicho estudio indican
que el 89,7% de las personas que alcanzan el alta terapéutica no recaen en el consumo
de drogas después de un periodo de mas de tres afos tras finalizar el tratamiento;
asimismo, un 36,4% de las personas que no finalizan el proceso, tampoco recaen en el
mismo periodo de seguimiento. Este ultimo dato nos demuestra que el tiempo de
permanencia en el proceso de rehabilitacién, aunque no se concluya éste totalmente,
aumenta la probabilidad de que los usuarios desarrollen un estilo de vida integrado
socialmente. Asi, mas de tres afios después de terminar el contacto con el tratamiento,
sélo el 3,6% de las personas que alcanzaron el alta terapéutica no habia trabajado, y el
10% de las personas que abandonaron prematuramente el tratamiento. Tan sélo un 4%
de las altas terapéuticas, y el 21,8% de los abandonos, tuvieron problemas con la justicia
en el periodo de seguimiento sefialado. Ademas, la mayoria de los sujetos del estudio
afirmaba haber mejorado su uso del tiempo libre y no mantenia en ninguna ocasion
contacto con consumidores de drogas ilegales.

Un estudio mas especifico es el realizado por la propia Fundacién C.E.S.P.A. -
Proyecto Hombre sobre la eficacia del programa terapéutico en internos derivados del
centro penitenciario en aplicacion del art. 182 del reglamento penitenciario o,
anteriormente, del art. 57.1 del pasado reglamento. (un resumen del mismo puede
consultarse en el Anexo VI). Los datos son similares a los referidos anteriormente en

cuanto al porcentaje de personas que finalizan el proceso terapéutico?.

1.3.2.3. La funcion preventiva y el aspecto sancionador de las penas.

Como ya se dijo, ademas de la reinsercion social del penado, las penas privativas
de libertad tienen otros objetivos que es necesario también cuidar. jLa aplicacion de

6: Fernandez Hermida, J.R., Secades Villa, R., Magdalena Benavente, Y., y Riestra del Rosal, C. (1999) Evaluacién de la
eficacia del Programa Educativo-Terapéutico para la rehabilitacion de Toxicomanos de Proyecto Hombre en Asturias.
Oviedo, Servicio Central de Publicaciones del Principado de Asturias.7: Fernandez Ludefa, J.J. y Rico Garcia, A.
Evaluacion del tratamiento de rehabilitaciéon Proyecto Hombre de Asturias para drogodependientes en situacion de
cumplimiento extrapenitenciario. Presentado en forma de cartel en las Jornadas Astur-leonesas de Socidrogalcohol (Oviedo
- 2001).

7. Fernandez Ludena, J.J. y Rico Garcia. A. Evaluacion del tratamiento de rehabilitacion Proyecto Hombre de Asturias para
drogodependientes en situacién de cumplimiento extrapenitenciario. Presentado en forma de cartel en las Jornadas Astur-
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medidas terapéuticas alternativas a la prision va en contra de los mismos? Nuestra
experiencia es que, en ocasiones, los tribunales asi lo consideran, poniéndolos ademas
a veces por encima del unico constitucionalmente asignado. Desde Proyecto Hombre
consideramos, por el contrario, que la aplicacion de estas alternativas a la prisién no soélo

no dificultan, sino que favorecen tanto la prevencién como la retribucién del delito.

Ciertamente, hay pocas dudas sobre la denominada prevencién especifica. Es
evidente que una persona que, habiendo delinquido a causa de su drogodependencia,
realiza un proceso de rehabilitacion, no es previsible que vuelva a cometer un delito y, por
lo tanto, deja de ser un riesgo para la sociedad.

Hay personas que plantean mas dudas sobre si el facilitar alternativas a la céarcel
no hace que se pierda el miedo a cometer delitos, al desaparecer la contenciéon que
puede significar el cumplimiento en un centro penitenciario, y ello signifique que importe
menos delinquir por ser sus consecuencias menos importantes.

Lo primero que hay que sefialar es que gran parte de las personas que incumplen
los tratamientos terminan ingresando en prisidn, por lo que si quiza en un principio pudo
existir esa sensacién de impunidad, creemos que el mensaje actual es cada vez mas el
de que las personas tienen una oportunidad para rehabilitarse, no para sélamente eludir
la prision. En este punto, los propios centros terapéuticos debemos jugar un papel
importante, siendo los garantes de que realmente las personas derivadas por
instituciones penales o penitenciarias desarrollen el proceso terapéuticos.

También hay que sefialar que es relativamente alto el nimero de personas que
abandonan el tratamiento aun sabiendo que la consecuencia de ello es el ingreso en
prision.

Pero las medidas alternativas no sélo no perjudican a la prevencion general del
delito, sino que en muchos casos lo conseguido por las personas que finalizaron un
proceso se convierte en ejemplo para otros penados drogodependientes, que les anima
a ingresar en un centro, por lo que se convierte también en un importante elemento

preventivo.

Por el contrario, las situaciones en que una persona es ingresada en prision a

8: En este sentido, en el estudio de evaluacién que presentamos mas adelante, vemos que en el caso de las personas con
condicionamientos judiciales, aumenta el niumero de bajas por expulsion, es decir, los casos en que el usuario no toma la
iniciativa de dejar el tratamiento, a pesar de no tener ninguna motivacion para ello, y debe de ser el equipo de tratamiento el
que plantee la finalizacion de la relacién terapéutica.
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causa de delitos cometidos con anterioridad al inicio del tratamiento producen en el resto
de usuarios con causas penales pendientes un efecto desmotivador, generando la duda
sobre si merece la pena el esfuerzo que significa realizar un proceso terapéutico para

verlo interrumpido por tener que cumplir una condena.

Por ultimo quedaria el aspecto retributivo de la pena, el castigo por haber cometido
el delito. Consideramos que primar este aspecto en perjuicio de los anteriores
desvirtuaria todo el sentido que pudiera tener, convirtiéndose en algo cercano a una
venganza social, que ademas iria contra el propio interés de esta sociedad, pues se
perderian los efectos beneficiosos para la misma que ya se han sefalado.

Ademas, y evidentemente sin hacer la mas minima comparacion con el castigo que
supone la permanencia en un centro penitenciario, la realizacion de un proceso
terapéutico supone un esfuerzo personal importante, nada facil para los usuarios, que
también deberia ser considerado una forma de retribucion del delito.

1.3.3. El Servicio de Seguimiento Juridico de la Fundacion CESPA Proyecto
Hombre

1.3.3.1. Objetivos y estructura

La situacion juridico-penal de las personas que acuden a nuestros programas
puede tener una gran influencia en el proceso de las mismas. La obligacién de finalizar
el proceso terapéutico, o al menos permanecer en él durante un tiempo, la posibilidad de
un ingreso en prision, la inseguridad que genera un proceso penal... afectan a aspectos
importantes como la motivacion del usuario, la ansiedad o la actitud de la familia.

A causa de esto, y junto a la intervencion terapéutica, se ha estructurado un
servicio especifico para el seguimiento de los problemas juridico-penales de los usuarios.
Su objetivo Ultimo es que, a través de la relacidn con las partes implicadas, se permita a
las personas a tratamiento en Proyecto Hombre la continuidad del proceso terapéutico,
sin que éste se vea interrumpido a causa de hechos cometidos con anterioridad al inicio

del mismo.

Hay que sefalar aqui que la finalidad ultima de nuestra intervencion no es que el
usuario eluda el ingreso en prision, objetivo que para el usuario seria licito intentar
(siempre que sea en un marco legal, evidentemente), ni tampoco que se adopte una
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medida determinada (suspensién de condena, medida de seguridad, aplazamiento en
espera del indulto...); es funcidén del abogado encargado de la defensa la propuesta de
alternativas legales concretas, y en todo caso del tribunal aceptarlas (¢y por qué no
proponer otras?). Lo que tratamos de conseguir es que las personas que, habiendo
delinquido a causa de su adiccidn a drogas, estén realizando un proceso de
rehabilitacién, no vean interrumpido éste al tener que ingresar en prision por estos delitos.
Buscamos, por tanto, una alternativa terapéutica, o al menos compatible con el proceso
terapéutico que esta realizando el usuario, en el convencimiento que ésta también sera

la mejor opcién para el conjunto de la sociedad.

1.3.3.2. Destinatarios
1.3.3.2.1. Los usuarios

A menudo, para las personas que se ven implicadas en un proceso judicial éste
se les presenta como algo demasiado complejo, lo que les dificulta su adecuada
participacion. Expresiones del tipo "el fiscal me ha condenado a cinco afos de carcel" o
"como mi abogado es de oficio, no puedo hablar con él hasta el dia antes del juicio", que
oimos a las personas que acuden al seguimiento juridico, nos dan una idea de la

desorientacion existente.

Esto fomenta la aparicion de ideas erréneas y muy deterministas sobre el
proceso penal y qué debe hacer el acusado. "Haga lo que haga termino en la carcel", "con
un certificado de Proyecto Hombre me vale para cumplir aqui*, "si el abogado no es de
pago no se va a preocupar de mi caso", "ahora hay una ley para que los toxicomanos no
cumplamos las condenas" y muchos otros "conocimientos" aprendidos de otros
compaferos o de titulares de periddico son los que marcan la pauta del comportamiento
del acusado; estas ideas las mantiene incluso aunque haya recibido informacién de su

abogado, o en el propio seguimiento juridico.

Ademas, en los drogodependientes es frecuente tanto la despreocupacién por
gestionar sus temas personales como la negacién o la evasion de los problemas. Estos
dos factores suelen originar que las personas que acuden a tratamiento se hayan
desentendido hasta ese momento del proceso, o procesos, penales que tuvieran
pendientes, llegando sélo a saber que tiene algo, en algun juzgado, pero no sabiendo en

cual, ni en que momento esta.
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Por todo ello, el primer objetivo del Servicio de Seguimiento Juridico es que los
usuarios pongan al dia su situacion juridica, localizando las causas penales pendientes y
tomando contacto con el abogado que le haya sido designado. En esta tarea, y por lo
dicho en el apartado anterior, se mezclan objetivos terapéuticos (que el usuario vaya
siendo capaz de gestionar sus propios asuntos), aspectos técnicos de orientacién y

seguimiento juridico.

A esta tarea se puede afadir la orientacion e informacién al usuario sobre su
situacion juridico-penal, sobre determinados aspectos de los procedimientos que le
afectan, etc. de forma que pueda ser agente activo en los mismos.

1.3.3.2.2. Los abogados.

Es evidente que la defensa de los usuarios corresponde al letrado designado
para ello, bien por el propio acusado, bien en el turno de justicia gratuita; el Servicio de
Seguimiento Juridico de Proyecto Hombre se pone a su disposicion para colaborar con
ellos en los aspectos que sean necesarios: informacién sobre el usuario, su proceso
terapéutico e historial de consumo; situaciéon penal y/o penitenciaria; posibles medidas
alternativas que serian asumibles desde Proyecto Hombre en el marco del proceso del

usuario; intervencion o presencia ante instancias judiciales o penitenciarias...

En ocasiones, se considera necesario, por parte del Servicio de Seguimiento
Juridico, realizar propuestas de coordinacién entre los letrados de distintas causas, al
disponer de una perspectiva global de la situacién juridico-penal-penitenciaria del
usuario, por encima de la situacion de cada uno de los procesos tomados
individualmente.

Por supuesto, en ninguna de estas actividades se pretende sustituir la tarea del
abogado. Se trata de complementar ésta, siempre en coordinacién con él, de forma que
toda esta actividad redunde en beneficio del usuario.

1.3.3.2.3. Las instituciones judiciales

El Servicio de Seguimiento Juridico es el responsable, dentro de la Fundacién
C.E.S.P.A. - Proyecto Hombre, de la relacion con los distintos tribunales y juzgados.

Son varios los aspectos en los que se plasma esta relacion: en primer lugar, en
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la emision de diversos informes, a peticién del juzgado o tribunal, durante la instruccién
del proceso y hasta la celebracion del juicio oral, referidos al proceso terapéutico o a la
historia toxicoldgica del encausado, en general a instancia de la defensa.

Por otro lado, y en caso de la aplicacion en la ejecucion de sentencia de alguna
medida alternativa, la Fundacion es responsable del seguimiento de la medida, debiendo
emitir informes al tribunal sentenciador sobre el seguimiento del programa terapéutico por
parte del penado, asi como de las incidencias que se pudieran producir en el mismo.

1.3.3.2.4. Las instituciones penitenciarias.

La relacion con el C. P. de Villabona (Asturias) se origina por la derivacion a
Proyecto Hombre de internos de éste centro, en general a través de la aplicacién del art.
182 del reglamento penitenciario, y estd muy ligada a intervenciones terapéuticas,
teniendo el seguimiento juridico una finalidad de apoyo.

En colaboracion con los equipos de tratamiento del centro penitenciario, y de
forma muy especial con la Unidad Terapéutico-Educativa del mismo, Proyecto Hombre
desarrolla dentro de prisidon actividades dirigidas a informar y motivar a internos para
poder realizar un tratamiento extrapenitenciario de rehabilitacion y reinsercion social.
Estas personas, tras una evaluacion favorable por el equipo de tratamiento, se incorporan
a los distintos programas que desarrolla la Fundacion C.E.S.P.A. - Proyecto Hombre.

A través del Centro de Integracién Social (C.I.S.) de Villabona se realiza el
seguimiento de estos internos, continudndose a través de los Servicios Sociales
Penitenciarios Externos cuando se les concede la libertad condicional, para la cual a
menudo se les exige continuar en el tratamiento hasta el alta terapéutica.

1.3.3.2.5. Los equipos terapéuticos

Como ya hemos dicho, la situacién penal o penitenciaria influye en gran manera
en los procesos terapéuticos, bien por la inseguridad y ansiedad que produce tener
causas pendientes, que pueden originar que el usuario se descentre de su propio
proceso, bien porque las personas estén obligadas a permanecer en el centro para no
ingresar en prision, lo que condicionara el trabajo sobre la motivacion, asi como la

evaluacion de la misma®.
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Ademas, la gestién por parte del usuario de sus problemas judiciales es uno de
los campos que permiten desarrollar la responsabilidad y la autonomia, a la vez que el
comportamiento demostrado se convierte en un instrumento de valoracion de los avances

de cada persona.

Asi, la informacidn que el Servicio de Seguimiento Juridico puede ofrecer a los
equipos terapéuticos frecuentemente es basica para entender la situacion del usuario y
poder acompanfar el proceso del mismo, ademas de la informacién sobre consecuencias

penales de posibles intervenciones terapéuticas.

1.3.3.3. La organizacion del Servicio de Seguimiento Juridico

El Servicio de Seguimiento Juridico se basa en la participacién de voluntarios,
todos ellos abogados, que dedican una media de 5 horas a la semana a esta actividad.
Sus tareas son las siguientes:

- Atencién a los usuarios, en el horario estipulado para ello en cada centro, dirigida

a la orientacion juridica.

Recopilacion de la situacion juridico-penal de los usuarios y seguimiento de la
misma, colaborando para que estos realicen las gestiones necesarias para
ponerla al dia.

Realizacion de informes, dirigidos a los equipos terapéuticos, sobre la situacion
de los usuarios, y los posibles condicionamientos penales.

Contacto, si fuera necesario, con los letrados encargados de la defensa de los
usuarios.

La coordinacidon de este equipo de voluntarios lo realiza un miembro de la
Fundacion C.E.S.P.A. - Proyecto Hombre, trabajador de la misma, sin una formacién
juridica especifica, que es también el nexo entre los voluntarios y los equipos
terapéuticos. Su tarea consiste ademas de esta coordinacidon en representar a la

Fundacién ante las instituciones juridico-penales con las que ésta mantiene relacién, asi

9: En este sentido, y por ser posiblemente uno de los temas clave del proceso terapéutico, y con ello para el logro de la
medida alternativa, recomendamos leer mas adelante acerca de los aspectos ligados al trabajo motivacional en el Capitulo 4
(“Resultados de las Técnicas de Evaluacion”) y en el Capitulo 5 las conclusiones referidas a la motivacion y los resultados de
los procesos.
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como la emision de los informes que sean solicitados por estas instituciones.

El Servicio de Seguimiento Juridico, habitualmente a través de su coordinador,
participa en las reuniones que la Asociacion Proyecto Hombre (que reune a los centros
de Proyecto Hombre en Espana) realiza para analizar la intervencién juridico-penal.

1.3.3.4. Resultados

Ofrecemos aqui un resumen de datos juridico-penales y penitenciarios de los casi
quince afios que la Fundacion C.E.S.P.A. - Proyecto Hombre lleva trabajando en Asturias,
qgue en gran medida coinciden con una época de cambios penales en lo referido a las
drogodependencias, y consideramos que también en la perspectiva de los agentes que
intervienen en los procesos. Estos datos estan obtenidos de las memorias anuales de la

Fundacion.

En primer lugar, ofrecemos la relacion de medidas alternativas a la prision que
fueron adoptadas directamente por los tribunales sentenciadores, en funcién de la
legislacion penal vigente en cada época, y que dividimos en dos grupos:

- Medidas de seguridad y cumplimientos alternativos: todas aquellas medidas
judiciales en las que la permanencia en el centro significa cumplimiento efectivo
de la condena.

- Suspensiones de condena condicionadas a la realizacién del proceso

terapéutico.

Evolucidn de las medidas judiciales alternativas.
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Por otro lado, adjuntamos el nimero de personas que cada afio se vieron obligadas

a ingresar en prision por causas penales anteriores a su ingreso en Proyecto Hombre.

Si bien cada ingreso en prision, valorado individualmente es siempre una situacion

12 4

10 10
10 A

N° de personas

1 1 1 1 11 111 1

0 0| 000 O{WO ‘O 0 0 000 00 00 00 ‘O 0 000
0

1990 1991 1992 1993 1994 1995 1996 1997 1998 1999 2000 2001 2002

‘ O Pg.Acogida [ Pg.Comunilad Terapéutica [ Pg.Rehsercidn SochldAla Terapéutica ‘

muy dura para una persona que estd intentando cambiar de estilo de vida, se vuelve
especialmente injusta cuando afecta a personas que ya han conseguido estos objetivos,
habiendo finalizado el proceso terapéutico o estando a punto de hacerlo. En estos casos,
no podemos hablar de que se impida a una persona rehabilitarse, sino que se pone en
serio peligro todo lo conseguido hasta ese momento (lo que creemos esté radicalmente
en contra del tedrico significado que deberia tener ese ingreso en prision).

Es cierto, de todas formas y como muestran los datos que acabamos de ofrecer,
que el numero global de ingresos ha disminuido de forma importante en los Ultimos afios,
produciéndose ademas estos ingresos en los primeros momentos del proceso (aunque
no se refleja en los datos, la experiencia nos dice que a menudo los ingresos en prisién
se producen en los dos o tres primeros meses de dicho proceso). Creemos que esto se
debe tanto a una evolucién, muy positiva, de los tribunales sentenciadores, asi como a la
intervencion del Servicio de Seguimiento Juridico, ayudando al usuario a encauzar
positivamente sus procesos penales.

Todas estas medidas se refieren a personas a las que se les ha aplicado el art. 182
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del Reglamento Penitenciario o, en su caso, el art. 57.1 del anterior Reglamento. Es
evidente el aumento en el numero de personas que se nos viene derivando en estas
condiciones, basicamente debido a la intervencidon de la Unidad Terapéutico-Educativa
del C.P. de Villabona.

Afadimos también los datos sobre la realizacién de Trabajos en Beneficio de la
Comunidad en la Fundacion C.E.S.P.A. - Proyecto Hombre, siempre referidos a usuarios

de los programas.
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2. EVALUACION DEL TRATAMIENTO A USUARIOS CON CONDICIONAMIENTO
JUDICIAL EN PROYECTO HOMBRE DE ASTURIAS

2.1. OBJETIVOS E HIPOTESIS

El presente estudio de evaluaciéon se concibié con el fin de conocer la situacion
actual del tratamiento a personas drogodependientes con problemas juridico-penales
atendidas en el Proceso Base de Proyecto Hombre de Asturias. En este sentido, se han
tenido en cuenta a los usuarios de dichos programas en las siguientes situaciones:

a) Originadas por un cumplimiento penitenciario:

- Derivados de centros penitenciarios en aplicacion del articulo 182 del
Reglamento Penitenciario.

- Penados en libertad condicional, a los que para la concesién de la misma
se haya puesto la condicion de tratamiento en nuestro centro de
rehabilitacion.

b) Medidas impuestas directamente por los tribunales sentenciadores:
- Suspensién de condena del art. 87 del Cddigo Penal.
- Medidas de seguridad (art. 94, 104 y ss.).

- Otros cumplimientos (arrestos de fines de semana, multas, trabajos en
beneficio de la comunidad) que el tribunal sentenciador concede que se
cumplan sustitutoriamente en nuestros centros. En general, se refieren a
penas de menos entidad, en dias de prision, que las anteriores.

Segun esta clasificacion, en algunos momentos hablaremos de cumplimientos
penitenciarios (primer grupo) y cumplimientos judiciales (segundo grupo). Para referirnos
a la totalidad de estos usuarios, utilizaremos la expresion "usuarios con
condicionamientos juridicos" o "judiciales”.

Asi pues, dentro de los objetivos generales del estudio se incluiria conocer la
situacion actual del tratamiento aplicado a estas personas y obtener informacion para la
mejora del mismo.

Como objetivos especificos se incluyen los siguientes:

- Evaluacién de la eficacia del tratamiento a personas drogodependientes con
problemas judiciales en Proyecto Hombre.
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- Evaluacién de la adecuacion del proceso de rehabilitacion Proyecto Hombre para
el tratamiento de drogodependientes con problemas judiciales. Evaluacion de la
adecuacion de los instrumentos y métodos de tratamiento para dichos pacientes.

- Evaluacién de la retencion en el tratamiento para dicha poblacion, comparandola

con el global de los atendidos.

- Propiciar una reflexiéon por parte de los equipos terapéuticos sobre la intervencion
especifica con otros pacientes.

Una de las hipdtesis que se barajaran en este estudio es que esta poblacion
precisaria de una intervencion especializada en cuanto a su motivacién inicial, para
transformarla en una decision personal, necesitandose para ello de la creacion o la

modificacion de instrumentos y momentos de verificacién adecuados.

Una segunda hipétesis a considerar es que el Seguimiento Juridico en estos
casos podria utilizarse como motivador del proceso de rehabilitacion si se realiza en
coordinacion con el equipo terapéutico y no se limita simplemente a orientar y apoyar al

usuario.
Entre los posibles resultados de la evaluacion se sugirieron los siguientes:

- ldentificar la necesidad de modificar el uso de determinados instrumentos, o bien
de crear instrumentos nuevos para el tratamiento de la poblacién - diana.

- Detectar necesidades de formacion de los equipos terapéuticos.

- Descubrimiento de conceptos tedricos de utilidad para el tratamiento de la

poblacion - diana.

Tratamiento mas especializado e individualizado, basado en datos objetivos
sobre la eficacia.

Esta evaluacion, ademas de incidir en el trabajo de los equipos terapéuticos, con
una adaptacion o mejora del proceso de intervencion, va también dirigida, como ya se
dijo, a las instituciones judiciales y/o penitenciarias que derivan penados a nuestros
centros a cumplir alternativamente, de las diversas formas que la legislacion permite,

penas privativas de libertad.
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Por otra parte, no debemos sélo quedarnos en relatar los resultados finales, sino
también explicar cuales son los procesos que proponemos a los usuarios de nuestros
centros, asi como el grado de adecuacion de estos procesos a las personas con
condicionamientos judiciales y/o penitenciarios. Esto, que es importante en cualquier
caso, toma mas relevancia cuando existen otros equipos que comparten la
responsabilidad del tratamiento, como es el caso de las personas en tercer grado
penitenciario, donde los equipos multidisciplinares de los Centros de Integracién Social

también realizan el seguimiento de los penados.

Todo esto creemos que favorecera y mejorara la comunicacion entre todas las
instituciones implicadas, facilitando la aplicacion de estas medidas alternativas a la

prision.

2.2. FUNDAMENTACION

En los ultimos afos, las formas de cumplimiento penitenciario alternativo y las
suspensiones condicionadas al tratamiento de rehabilitacion, facilitadas por las
instituciones legislativas a los drogodependientes que por causa de su adiccion han
cometido delitos, como alternativa a las penas represivas tradicionales que obviaban la
etiologia de dichos delitos, asi como la desestructracion personal de estos individuos, se
han ido extendiendo, y un numero mayor de los usuarios de Proyecto Hombre han ido
entrando dentro de esta categoria que en el presente estudio hemos denominado

“usuarios con condicionamientos judiciales”.

Desde Proyecto Hombre se ha respondido a esta poblacion trabajando para dar
respuesta a la especificidad de los perfiles de estas personas, a la vez que se solventan
las dificultades anadidas a su problematica judicial y/o su historia penitenciaria. Sin
embargo dicha adaptacion se ha ido realizando a medida que los usuarios "con
problemas judiciales" se iban incorporando a los procesos de rehabilitacion, sin haber
realizado hasta la fecha una evaluacion objetiva del tratamiento que se les proporcionaba
ni de la medida en que éste se adecuaba a sus necesidades y caracteristicas.

Resulta a todas luces evidente que los drogodependientes a cuya historia de
consumo se le afiade un pasado delictivo que aumenta su situacién de marginalidad, y
en muchas ocasiones una sucesion de causas pendientes o condenas de prisién que
deben cumplir, presentan un handicap aun mayor en cuanto a sus posibilidades de
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rehabilitacién y de reinsercion social. A su condicidon de ex toxicobmano hay que unir la de
ex recluso, penado, o la de tener causas pendientes con la justicia, con las dificultades
que dichas etiquetas suponen tanto para la aceptacién de dichas personas en un ambito
social normalizado, como por los propios déficits de habilidades que puede conllevar en
su propia historia vital.

El tratamiento de rehabilitacién para estas personas debe ser especialmente
cuidado, atendiendo a todas las necesidades propias de su situacion, y persiguiendo
maximizar la eficacia en las intervenciones, teniendo en cuenta las consecuencias
adversas que podrian derivarse de una recaida. Es por tanto necesario realizar una
evaluacién de la eficacia de la intervencion efectuada con estas personas, tanto en el
nivel propiamente terapéutico, como en el del seguimiento juridico, que en este caso es

igualmente relevante.

Tipo de cumplimiento
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Desde la Fundacion C.E.S.P.A. - Proyecto Hombre, existen ademas una serie de
razones que apoyan la necesidad de realizar una evaluacién objetiva, en estos
momentos, de la intervencion que se esta llevando a cabo con el citado subgrupo de la
poblacion que atiende:

- Proporcion creciente de personas que ingresan en nuestros procesos de

rehabilitacidon con cumplimientos alternativos y/o causas pendientes.

- Dificultades para contrastar la motivacién de dichas personas, que acuden a
Proyecto Hombre con condicionantes judiciales, siendo como es la motivacién al
cambio un factor predictor del éxito terapéutico, por lo que es prioritario evaluarla

e iniciar una intervencion motivadora lo antes posible.

- Necesidad de una estrategia efectiva, especifica para el colectivo interesado,
para la intervencién con la poblacién mencionada, puesto que posee unas
marcadas caracteristicas diferenciales y peculiares dificultades y retos.

- Utilidad de contrastar la eficacia del tratamiento que se desarrolla actualmente, y
su grado de especificidad para la poblacién diana, identificando aspectos validos,
puntos débiles y aspectos a mejorar.

2.3. METODOLOGIA

El presente estudio de evaluacion esta concebido desde una perspectiva interna a
Proyecto Hombre. La evaluacién se planteé asimismo desde su inicio como una
evaluacion de tipo sumativo, cuyos resultados no induciran a realizar cambios en los
programas hasta finalizado el proceso de evaluacion, en el caso de que, una vez sean

analizados por los responsables, aquellos se vean convenientes.

Otra caracteristica de este estudio es que no prescinde de ninguna fuente de
informacion para elaborar sus conclusiones, trabajando con todos los implicados en los
programas, desde los responsables del mismo hasta los propios usuarios. Una ventaja de
este tipo de acercamiento es que, si fruto del mismo parece necesario realizar cambios
en el funcionamiento o la organizacion de dichos programas, las personas encargadas de
llevarlos a cabo habran participado en el disefio de los mismos, anticipandose asi trabajo
en relacion al cambio de actitudes necesario para introducir modificaciones en un proceso
en el que se esta habituado a trabajar de una forma concreta, y ademas facilitando que
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los implicados asuman las propuestas de cambio con menos resistencias, al haber
participado en la elaboracién de las mismas.

Por otro lado, y mas alla de los posibles cambios en los programas que sugieran
los resultados, el mero hecho de haber dedicado un tiempo a su consideracién puede
constituir un beneficio en si mismo, por cuanto supone de revision y actualizacion de la
forma de trabajo que, de otra forma, puede desvirtuarse por su aplicacién de un modo

rutinario.

La evaluacidn interna tiene una importante ventaja, que consiste en un gran
conocimiento de los evaluadores de los programas que se estan estudiando. Esto permite
fijar la atencién en los datos auténticamente relevantes y asimismo facilita la deteccion de
las conclusiones que es preciso destacar. Permite ademas comprender a los agentes de
los programas en su entorno real, y tener acceso a dificultades y temas subyacentes que
podrian quedar ocultos para un evaluador externo. Sin embargo, no podemos ignorar que
la evaluacion interna tiene también sus limitaciones y riesgos. En ocasiones puede
reducir el espectro de atenciéon a unas cuestiones en detrimento de otras, en funcion,
precisamente, de aquello que se concibe por anticipado como mas relevante. Este tipo de
preconcepciones se ha tratado de minimizar recurriendo a la percepcién de los propios
usuarios de los programas, que pueden llamar la atencién sobre aspectos de los mismos
que desde una perspectiva interna se dan por descontados, pero que pueden tener un
caracter importante para los mas directos destinatarios de nuestra actividad.

Del mismo modo, evaluar la percepcion de los usuarios sobre los programas a
través de los propios terapeutas (aunque no intervienen en el andlisis de los resultados,
fueron los encargados de hacer llegar los cuestionarios a los usuarios) puede inducir a la
modulacién de las respuestas en favor del programa en el que los usuarios estan
inmersos; esto se ha tratado de contrarrestar recogiendo sus aportaciones de un modo
anonimo, pero de todos modos es algo que debe tenerse en cuenta al interpretar los
resultados.

Para la implicacidon de los distintos agentes de los programas se proyectd una
variedad de técnicas de evaluacién, estableciendo indicadores e instrumentos para cada
una de las cuestiones que se pretendia estudiar. La matriz de evaluacién resultante
puede consultarse en el Anexo IV.

Se establecieron dos niveles de evaluacién, en funciéon de los datos que se
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perseguian en cada caso. Por un lado, se realizé una evaluacidon del tratamiento
terapéutico y del seguimiento juridico, asi como de la percepcién de los usuarios sobre el
proceso terapéutico, en el momento actual; y por otro, un estudio retrospectivo de los
datos de los usuarios que ingresaron en Proyecto Hombre de Asturias durante el afo
1997, pues para algunos datos, como la eficacia del Proceso Terapéutico, era preciso que
los usuarios hubiesen tenido el tiempo suficiente para haber podido completar el mismo,
o bien considerar un margen de tiempo equivalente donde se recogiesen tanto aquellos
que hubiesen finalizado el proceso como aquellos cuyo proceso se hubiese interrumpido

por algun motivo.

El andlisis retrospectivo se realizd sobre datos recogidos a través de
procedimientos estandar de los programas, procesandose en una base de datos sobre la
que luego se realizaron las técnicas de analisis estadistico y el cruce de variables.

Para la evaluacidon de la situacidon actual de los programas se elaboraron
instrumentos especificos, ademas de realizar un analisis de documentacién y materiales
propios, tales como registros y procedimientos, tanto terapéuticos como juridicos.

Concretamente, los instrumentos elaborados ad-hoc para esta evaluacién han sido

los siguientes:
- Cuestionario para los equipos terapéuticos (Anexo 1)
- Cuestionario para los equipo juridicos (Anexo II)

- Cuestionario para los usuarios (Anexo 1)

Como se comenta en la discusion de resultados, los cuestionarios aplicados a los
equipos terapéuticos se complementaron posteriormente con reuniones con dichos
equipos, en las que se utiliz6 como guidn un esquema de contenidos elaborado a partir
del andlisis de los resultados de los cuestionarios.

2.4. DESCRIPCION DE LA MUESTRA

Para el estudio retrospectivo, como ya se adelantd, se utilizd una muestra
compuesta por las personas que ingresaron en el Proceso Base de Proyecto Hombre de
Asturias en el afno 1997. La eleccién de este afio en concreto se hizo con el fin de que los
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datos utilizados fuesen lo mas actuales posibles, teniendo en cuenta que la duracion del
Proceso es de alrededor de dos afnos, y que era preciso dar un margen suficiente para
que los usuarios hubiesen tenido tiempo de completar su proceso terapéutico.

En total la muestra la integraron 310 personas que comenzaron a lo largo del afo
1997 su proceso terapéutico en los Programas de Acogida. De éstas, 54 personas tenian
algun tipo de cumplimiento alternativo penitenciario (articulo 182 del R.P., libertad
condicional condicionada al tratamiento) o judicial (suspension de condena, medidas de
seguridad, etc.).

Referido a las personas que han acudido a nuestro centro derivadas del C.P. de
Villabona (Asturias) en aplicacion del art. 182 del Reglamento Penitenciario, hemos de
sefalar que la practica totalidad proceden de lo que actualmente es la Unidad Educativo-
Terapéutica. Esta procedencia y la especial colaboracion que Proyecto Hombre mantiene
con dicha Unidad, puede ayudar a comprender algunos datos que se reflejan en el
estudio, tanto a nivel cuantitativo (p. ej., que la mayor parte de las personas derivadas

sean varones) como algunas de las valoraciones de los terapeutas y los usuarios.

En el momento de realizar la evaluacion se aplicaron distintas técnicas a los
agentes implicados en el tratamiento: equipos juridicos, equipos terapéuticos y a los
propios usuarios. A continuacion se describen las muestras empleadas:

- Equipos juridicos: se aplicaron las técnicas a todos los componentes de los
mismos, a excepcion de uno, ya que formaba parte del equipo evaluador. N=5.

- Equipos terapéuticos: participaron en la evaluacién todos los terapeutas que se
encontraban en ese momento trabajando en alguno de los programas del
Proceso Base. N=20.

- Usuarios del Proceso Base: dado el objetivo de las técnicas aplicadas, se
selecciond a todos los usuarios de los programas que, en el momento de
realizarse la evaluacion, se encontraban en situacion de alguno de los tipos de
cumplimiento alternativo contemplados. N=35.

- 48 -



3. RESULTADOs DEL ESTUDIO
RETROSPECTIVO



3. Resultados del estudio retrospectivo

3. RESULTADOS DEL ESTUDIO RETROSPECTIVO

Se comenzara con una descripcion del perfil socio-laboral de los usuarios
contemplados en el estudio, es decir, de las personas que ingresaron en Proyecto
Hombre de Asturias durante el aino 1997. Se establecera una comparacién entre los
perfiles de los dos grupos tenidos en consideracidon en este estudio: personas con
problemas judiciales/penitenciarios y personas sin un condicionamiento

judicial/penitenciario para realizar el proceso de rehabilitacion.

3.1. PERFIL SOCIOLABORAL
3.1.1. Sexo

El porcentaje de varones en el total de los sujetos es claramente mayoritario
(84.8% de varones; n=263), dato que se corresponde con las cifras que habitualmente se
manejan en Proyecto Hombre y otros centros, donde la proporcion de mujeres es baja en
los programas de tratamiento por adiccidon a opiaceos (15.2 % en los datos de este
estudio; n=47)).

En el caso de los sujetos condicionados judicialmente, el porcentaje de varones es
incluso superior (94.4%; c2= 4,69; significacion (2 colas)= 0,030). Teniendo en cuenta
que, en la fecha que se tomé como referencia para el estudio, aun no se recibian mujeres
derivadas de la Unidad Terapéutico-Educativa del Centro Penitenciario de Asturias, esta
diferencia de proporciéon queda probablemente explicada en parte.

94 40%
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3.1.2. Estado civil

El estado civil predominante de la muestra es el de solteros (61.8% del total;
n=191). También existe un porcentaje importante -15.3% (n=47)- de separados y
divorciados. El dato mas llamativo es el mayor porcentaje de divorciados entre las
personas con condicionamientos judiciales (9.3% frente a 3.9% en porcentajes intra-
grupo), dato que podria relacionarse con la mayor desestructuracion de estos usuarios
(medida por comision de delitos - causas judiciales o estancia en prision). En este caso
no se han hallado, no obstante, diferencias estadisticamente significativas (c2=1.31;
significacién (2 colas)= 0,190).

Condicionam ¥nto judicial % sobre eltotal]]
ESTADO CVIL o - de T m uestm

Solero/a 61,20% 64 ,80% 61,80%
Casado/a 11,00% 740% 10,30%
Separado /a 10,60% 9,20% 10,40%
Viudo/a 2,00% 0,00% 1,60%

Em parefdo/a 11,30% 9,30% 11,00%
D 'vorciado /a 3,90% 9,30% 4,90%

Total 100% 100% 100%

Sin condicionamiento judicial Con condicinamiento judicial

3,92%

9,26%

11,37% 64,81%

61,18%
9,26%

1,96%

0
10,59% 9.26%

9,26%

10,98%

7,41%

[J Soltero 0 Casado H Separado
@ Viudo B Emparejado  [@ Divorciado
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3.1.3. Estudios terminados

ESTUDDS TERM NADOS Condibran Fue BIEE! |3 sobmeltotl
NO ST de lamuestra
EGB sh tem har 24 A0% 34,80% 26,70%
EGB tem hado 35,30% 26,10% 33,20%
FPIsh temm har 7,70% 8,70% 7,90%
FPItem hado 7,70% 19,60% 1040%
FPIIsh tem har 3,.20% 430% 3,50%
FPIterm hhado 3,.20% 0,00% 2,50%
BUP sh temm har 9,00% 430% 7,90%
BUP tem nado 3,.20% 2,.20% 3,00%
COoU 3,.20% 0,00% 2,50%
1°Unversdad 1,.30% 0,00% 1,00%
2° Uniersdad 0,60% 0,00% 0,50%
4° Uniersdad 0,60% 0,00% 0,50%
5° Uniersdad 0,60% 0,00% 0,50%
Total 100% 100% 100%

Aparentemente, el nivel de estudios del grupo de usuarios con condicionamientos
judiciales es menor, pero dichas diferencias no son estadisticamente significativas: el
56.52% tienen estudios minimos de graduado escolar (EGB o FPI terminados y
superiores), frente al 67.95% de usuarios sin dichos condicionamientos (c2=1.25;
significacion (2 colas)= 0.209496); un 10.87% de personas con condicionamientos
iniciaron estudios de FPIl, BUP o COU, frente al 21.79% del grupo no condicionado
(c2=1.44; significacion (2 colas)= 0.150650); en el grupo de las personas con
condicionamientos judiciales no existen sujetos con estudios superiores a COU, en tanto
hay un 3.21% en el otro grupo con dichos estudios (c2=0.69; significacion (2 colas)=
0.490437).

La unica diferencia con alguna significacion es el caso de los estudios de FPI
terminados. Nueve personas con estos estudios estdn cumpliendo (19.6% de los
cumplimientos) frente a 12 personas que no (7.7%) (c2= 5,37; significacion (2 colas) =
0,02).
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80,005 A
70,00% - 67,95%
60,005 7 56,52%
50,00%
40,00% A
30,003

20,003

10,005

0,00%

21,79%
19,60%

10,87%
7,70%

321%
| | 0,008

Estudios m Inin os
de Graduado Escolar

3.1.4. Situacion laboral

FP ITem mado

BUPoCOU

‘ [ONo Condicionados [0 Condicionados ‘

Thician FP I,

Estudios superires
aCou

Condicionam iento judicial excepto
B m edidas penienciaras)
STUACDN LABORAL
NO SI
fHh=205) h=20)
Fip con contrato 11,20%
Tem poralcon contrato 18,50%
Trabap sih contrato 5,90% 5%
Trabap en Negocip fam ilar 2,00% 5%
Excedench 1,50%
Autdnom o 4 40%
Bapmédica 5,40%
Paro con subsidi 11,20% 10%
Paro s subsdibo 31,70% 65%
Buscando prin erem pko 0,50% 5%
Estudiando 240%
Otros pensbonista...) 540% 10%
Totml 100% 100%
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Para poder efectuar una comparacidon valida entre los usuarios con
condicionamientos judiciales y los que carecen de ellos en relacion a su situacién laboral
en el momento de iniciar el proceso de rehabilitacion, se excluyd de la comparacion la
muestra de usuarios con condicionamientos penitenciarios, dado que la situacion laboral
de estos, al venir derivados de prisién, es en todos los casos de desempleo (con o sin
subsidio).

Los resultados muestran una mayor tasa de desempleo en los usuarios con
condicionamientos judiciales (80% -n=16- frente a 45.8% -n=94; c2= 2,68; significacion (2
colas)= 0,007326)). Ademas, la mayoria de estas personas se encontraba en una
situacién de desempleo sin percepcién de subsidio (el 70 %; n=14). El 10 por ciento de
los usuarios con condicionamientos judiciales (no penitenciarios) que se encuentra en
situacion laboral activa, entra ademds dentro de las categorias "Trabajo sin contrato" y
“Trabajo en negocio familiar", lo que pone en entredicho tanto la estabilidad de los
ingresos econdmicos como la integracion socio-laboral.

3.2. PERFIL TOXICOLOGICO
3.2.1. Droga principal

La droga principal, o “de referencia", se define como la sustancia de mayor
utilizacion por los usuarios, su principal motivo para solicitar ayuda, y cuyo consumo,
considera, mayores problemas le estd originando. Esta diferenciacion es pertinente
desde el punto de vista de que la inmensa mayoria de los usuarios a tratamiento por su

adiccion a los opiaceos son policonsumidores o lo han sido en algdn momento de su vida.

La sustancia mayoritaria como droga de referencia en ambos grupos es la heroina

Condicionam ¥nto judicial
DROGA PRINCIPAL % sobmelwil
NO SI de b muestra
f=256) fh=54)
Alohol 0,40% 0,00% 0,30%
Heroha 94 50% 100,00% 95 ,50%
Cocaha 3,90% 0,00% 3,20%
Speed 040% 0,00% 0,30%
Extasis 040% 0,00% 0,30%
O tras 040% 0,00% 0,30%
Total 100% 100% 100%
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(95,5%). En el grupo de personas con condicionamientos judiciales es la droga principal
en todos los casos. En el grupo de personas sin condicionamientos judiciales existe una
mayor variedad en cuanto a los tipos de sustancias, si bien el porcentaje de todas ellas
es minimo, y debemos tener en cuenta, ademas, que el tamafo de esta muestra es
mucho mayor (256 usuarios frente a 54 casos en el otro grupo), por lo que en el caso de
haber comparado muestras iguales las diferencias podrian incluso ser mas pequenas.

Por otra parte, debe considerarse que en el afio que se tomé de referencia para
este estudio (ingresos a tratamiento durante el afo 1997), la oferta de programas de
tratamiento de la Fundacién C.E.S.P.A. - Proyecto Hombre para sustancias especificas
era mucho menor (en la actualidad existen programas especificos para la dependencia
de la cocaina, el alcohol, la metadona, etc., ademas del proceso base), por lo que no se
puede extrapolar que la droga de referencia principal de nuestra poblacién actual sea

exactamente la misma.

3.2.2. Forma de consumo

La forma de consumo mas comun es la inyectada, utiliza esta via el 67.8% (n=99)
de los usuarios sin condicionamientos judiciales y el 66.7% (n=24) de los usuarios
condicionados judicialmente; ademas, aproximadamente otro 20% de ambos grupos
utilizé esta via en el pasado, cambiando posteriormente a una forma de consumo fumada

o esnifada.

No se aprecian diferencias importantes en la forma de consumo entre ambos

Condicionam ¥nto judicial
FORMA DE CONSUM O ¥ sobreelb@]
NO ST de hmuestra
fh=146) fh=36)
Fum ada 6,.20% 2,80% 5,50%
Esnifada 410% 11,10% 5,50%
hyectada 39,70% 41,70% 40,10%
Antes myectada;ahora fum ada/esnifad 20,50% 1940% 20,30%
Antes fum ada/esnifada;ahora inyectad 28,10% 25,00% 2750%
hdistinta 140% 0,00% 1,10%
Total 100% 100% 100%
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grupos, a pesar de que el 62.96% de la muestra de usuarios condicionados judicialmente
acceden al proceso de tratamiento derivados desde prision, medio en el que tanto el

acceso a las sustancias como a los utensilios de consumo esta légicamente restringido.

FORMA DE CONSUMO (GLOBAL)

3.2.3. Ahos de consumo

110% 550%

B Fum ada @ Esnifada [0 hyectada [JAntes nny.ahom fum ./esn. [ Antes fum ./esn.ahora ny. @ hdistnta

No se observan diferencias significativas entre los afios de consumo de la droga de
referencia entre ambos grupos. En la muestra de usuarios con condicionamientos
judiciales el porcentaje de usuarios con mas de 6 afios de consumo es ligeramente
superior (el 68.5% de la muestra - n=37 - frente al 63.3% de usuarios no condicionados -
n=159); aunque esta diferencia no aparece significativa estadisticamente (c2=0.56;
significacién (2 colas)= 0,573485), podemos suponer que, dado que muchos usuarios
condicionados judicialmente han pasado por prisidn, esta circunstancia puede aumentar

el tiempo de consumo antes de acudir a tratamiento.

Asimismo, tanto la media como la mediana respecto a los afios de consumo en
ambos grupos es similar:
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Condicionam ¥nto judicial
ANOS DE CONSUMO - o1 %desiaieueelst;;al
M enos de 1 afio 1,60% 0,00% 1,.30%
Del a5 anos 35,10% 31,50% 34 A0%
De 6 a 10 afios 45 ,80% 48,10% 46 ,20%
De 11 a 15 afios 13,10% 14 80% 13 40%
De 16 a 20 afios 2,80% 5,60% 3,30%
De 21 a 25 afios 1,60% 0,00% 1,30%
Total 100% 100% 100%

Afos de consumo (valores globales)

Anos de consumo - Usuarios no condicionados Judicialmente

~ Sm condicionam entos |Con condicionam ¥Eentos
Afios de consum o s L e
Judiciales Judiciales
M edin 7,36 7,74
M ediana 7 7
Desv.TDica 4254 4 015

Anos de consumo - Usuarios condicionados Judicialmente

50

M Bsihg Delabs afios De 11 a 15 afios

De 21 a 25 afios
M enos de 1 afio De 6 a 10 afios De 16 a 20 afios

Aflos consum o agmipados
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3.3. DATOS SOBRE EL PROCESO DE REHABILITACION
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M Bshg Delab afios De 1l a 15 afios De 21 a 25 afios
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3.3.1. Edad al inicio del tratamiento
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Como puede apreciarse en la tabla siguiente, la edad al inicio del tratamiento es
similar en ambos grupos, bien se use para comparar la media, la mediana, o la moda. En

torno al 90 por ciento de los sujetos se agrupan en edades entre los 20 y los 35 afos.
Las puntuaciones medias se muestran en la siguiente tabla:

Edad al inicio del proceso de rehabilitacién

3.3.2. Motivacion inicial

Condicionam ¥ento judicial
NO ST
M edia 28,27 afios 28 48 afios
M ediana 27 afios 27,50 aflos
M oda 26 afios 27 afios

El dato sobre la motivacion inicial utilizado para los resultados que se muestran a

40,005 7 38,67%

7,04%
35,005

30,86%

P9 63%
30,00% A °63

25,93%

25,005
20,00% 1 19,14%
15,00% A

10,00%
7425 741%
5,00%

1,56% 1,56%
0,78%

0008 | |0,Do% ‘ [ |0,00% ‘ I 10.00%

M enos de 20 afios De 20 a 25 afios De 26 a 30 afios De 31 a 35 afios De 36 a 40 afios De 41 a 45 afios De 46 a 50 afios

‘ O No cum pliendo @ Cum plendo ‘

continuacion, se midié a través de una encuesta estructurada que se realiza a todos los
usuarios del Proceso Base entre los meses 3° y 4° de su estancia en el mismo. Se les
ofrece una opcién de respuesta multiple con un maximo de 2 items sefialados (sin orden
de prioridad entre ellos). Los resultados se refieren al nimero de respuestas globales.
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El principal motivo sefalado por los usuarios para su inicio del Proceso de
Rehabilitacion, tanto en el grupo de usuarios condicionados judicialmente, como en el
grupo sin condicionamientos de tipo judicial, es el sentimiento de "haber tocado fondo",

MOTVACDN NTRL
-TOTALES -

No condibnados Condtbnados
N ° respuestas| % % N ° respuestag
89 38.70% Sentirhabertocado fondo 37 68% 26
69 30.00% Problm as fam ilares 725% 5
16 6 96% Trastomos psguicos 145% 1
13 565% Problem as kgals 2029% 14
11 4.78% Problem as boralks 0.00% 0
9 391% O tros 8.70% 6
7 3.04% M otivos econdm icos 145% 1
6 261% Rechazo socil 4 35% 3
5 217% Contacto con PH en prisif 17 39% 12
5 217% Trastomos fisicos 145% 1
230 100.00% Total 100.00% 69

es decir, que su adiccién a las drogas les ha llevado a un nivel de desestructuracion en

diferentes ambitos que les ha forzado a tomar acciones para interrumpirla.

Aparte de este punto comun, existen en cada grupo motivos caracteristicos
derivados de su situacion en el momento del inicio del Proceso de Rehabilitacion. Asi, en
el grupo de usuarios con condicionamientos judiciales existe también un importante
porcentaje de respuestas “problemas legales” (20.29%) y “haber tomado contacto con
Proyecto Hombre en prision” (17.39%). Por el contrario, los porcentajes son mayores en
el grupo de personas sin condicionamientos judiciales respecto a una motivacion inicial
relacionada con “problemas familiares” (ya que la familia suele ser un importante factor
de presién para iniciar tratamiento) y “problemas laborales”. Exceptuando los problemas

laborales, el resto de las relaciones son estadisticamente significativas.

Otro dato a destacar es el mayor porcentaje de personas sin condicionamientos
judiciales que refieren como su motivacion para iniciar el tratamiento los problemas
psiquicos, si bien no se han hallado diferencias estadisticamente significativas.
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3.3.3. Acompanamiento familiar

En los momentos iniciales del proceso de tratamiento, es preciso disponer de algun
tipo de acompanamiento, bien realizado por la propia familia del usuario, o a través de un

8,70%
Ots
|301%

|3759%

Sentirhabertocado fondo

|38.70%
) |435%

Rechazo social

|251%

L 1739%
Contacto con PH en prisn
|2a73

S . |145%
1astomos ps: X0Ss
psiu 6.96%

|145%

Trastomos fisicos
|2273

2029%
Problkm as kgaks
|565%

‘ |7.25%
Probkm as fam fiares
30,00%

0,00%
Problem as hbomalkes |
4,78%
|145%
|3.04%
T T T T T T T 1

0,00% 5,00% 10,00% 15,00% 20,00% 25,00% 30,00% 35,00% 40,00%

M otdvos econdm os

‘D No condiionados [ Condicinados ‘

recurso residencial (piso o centro de acogida) que garantice el seguimiento de las normas
minimas y el control estimular necesario para el mantenimiento de la abstinencia. Por otra
parte, el contacto familiar se considera un factor relevante para la integracion social de
los usuarios, por lo que es uno de los objetivos del tratamiento reinstaurarlo si se habia

interrumpido o mejorar las relaciones en el caso de que ya existan.

El acompanamiento familiar en los sujetos estudiados, considerado como tal el que
tienen en el momento de iniciar su proceso de rehabilitacion, es ligeramente superior en
las personas sin condicionamientos judiciales (82% frente a 75.9% en las personas con
condicionamientos judiciales), sin que haya diferencias estadisticamente significativas.

3.3.4. Momento de la baja

Como se aprecia en la siguiente tabla, existen diferencias en el momento en el que
los usuarios causan baja entre los dos grupos comparados. Los usuarios sin
condicionamientos judiciales tienden a abandonar el tratamiento en los primeros meses
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Acompafiamiento Familiar

82,00%

90,00% - 75,90%

80,00%

70,00%

60,00%

50,00%

40,00% 24,10%

)
30,00% 18,00%

20,00%

10,00%

0,00%
Condicionados No condicionados

‘DCon acompafiamiento [ Sin acompafiamiento ‘

de duracion del mismo (el 60,2% de ellos causan baja en el Programa de Acogida), en
tanto que los usuarios condicionados judicialmente tienden a permanecer mas tiempo en
el proceso de tratamiento. Asi, la retencion es superior en el grupo de personas
condicionadas judicialmente, siendo casi el doble la media de dias de permanencia
(491,26 dias frente a 276,17). La diferencia de medias entre ambos grupos es significativa
(t= -4.88; significacion (2 colas)= 0.00).

La explicacion a este tipo de pauta estd probablemente muy relacionada con los
motivos de la baja en los Programas de Tratamiento, que se discutiran en el analisis de

la siguiente variable.

Independientemente del momento en que se produzca la baja en el proceso de
tratamiento, el porcentaje de personas que lo concluyen con éxito, alcanzando el alta
terapéutica, es similar en ambos grupos, e incluso ligeramente superior en el grupo de
usuarios condicionados judicialmente (sin diferencias significativas: c2= 0.34; significacion

Condicibnam Ento judicidl
MOMENTO DE LA BAJA
No Si

Pg.Acogia 60,16% 3148%
Pg.Com unilad Terapéutica 12,11% 2037%
Pg.Remnsercn Sochal 8,98% 25,93%
Ala Terapéutica 18,75% 22 22%
Total 100,00% 100,00%
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Pg.Acogia

Motwvo de B Bah

Pg.Com uniad Terapéutica

‘ 12,11%

8,98%

Pg.Rehsercin Socihal

|20,37%

31,48%

‘25,93%

Ala Terapéutica

‘18,75%

’22,22%

60,16%

0,00% 10,00%

20,00%

30,00%

40,00%

60,00%

[0 SiCondibnado JudiiwlONo Condicibnado Jud:'c:'al‘

70,00%

Dis de pem anenci en Vabrm hin o [Valbrm &xin o M eda
elProceso de Tratam Ento das) das) das)
Usuarbs no condtbnados 6 1472 276,17
Usuarbs condtbnados 41 1001 491 26

(2 colas)= 0.557), lo que nos indica que el tratamiento esta igualmente ajustado para este
tipo de poblacion, y que es igualmente eficaz con la misma.

3.3.5. Motivo de la baja

En la tabla siguiente se analiza el motivo de baja de los usuarios en el proceso de
tratamiento (en porcentajes).

25,00%

20,00%

15,00%

10,00%

5,00%

0,00%

Ala Terapéutica

O No Condicibnado [0 Condicionado
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El principal motivo de baja en los dos grupos de usuarios es la baja voluntaria; sin

embargo, en tanto en el caso de los usuarios no condicionados judicialmente el

porcentaje es del 73,4%, en el grupo de usuarios con condicionamientos judiciales tan

Ot

Expukidn

Ala termpéutica

Baj volintara

0,0

M otivo de Ia bap No condic. Condic.
Baj voluntaria 73 44 48,15
Ala terapéutica 18,75 22,22
Expulsidn 43 24 07
O tro 351 5,56
Trashdo a otro PH 117 3,7
Encarcebm £nto 1,95 0
Falecin &nto 0,39 0
Enfemm edad 0 1,86
Totml 100% 100%
M otivo de la bah
[ONo condi. @ Condic.
56%
‘3,6%
|24,1%
ot
|222%
|18/8%
481%
73 A%
10,0% 20,0% 30,0% 40,0% 50,0% 60,0% 70,0% 80,0°

solo es del 48,1% (las diferencias a este respecto son estadisticamente significativas: ¢2=

3.49; significacidn (2 colas)= 0.000482). En cambio, tan sdlo un 4,3% de las personas del

primer grupo causan baja por expulsion, mientras que en el grupo de personas

condicionadas judicialmente el porcentaje de expulsiones sube al 24,1% (las diferencias

a este respecto son asimismo estadisticamente significativas: c2= 4.66; significacion (2
colas)= 0.000003).
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Estos datos parecen apoyar que, en el grupo de usuarios con condicionamientos
judiciales, las consecuencias que podria suponer el abandono voluntario del tratamiento
sirven de freno para que estos lo abandonen (dato que también queda patente en lo
analizado previamente sobre el momento de la baja de los usuarios con
condicionamientos, que es en términos globales posterior a la del grupo sin
condicionamientos); sin embargo, el mantenimiento en el proceso de tratamiento durante
un largo periodo con el fin de evitar consecuencias judiciales, en el caso de que los
usuarios no adquieran la motivacion intrinseca necesaria, conlleva que la decision de
romper la relacion terapéutica sea tomada por parte del equipo de tratamiento
(expulsion).
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4. Resultados de las técnicas de evaluacion

4. RESULTADOS DE LAS TECNICAS DE EVALUACION
4.1. EqQuipos TERAPEUTICOS

Para conocer las impresiones de los miembros de los equipos terapéuticos sobre
las cuestiones planteadas en los objetivos de la evaluacion, se disefid un proceso de
recogida de informacion con dos fases. En primer lugar, se disefid un cuestionario (Anexo
I) para cumplimentar de forma individual que se pasé a todos los terapeutas de los
programas implicados. A continuacién, y tras realizar el andlisis de los resultados de
dichos cuestionarios, se establecié un guion de contenidos sobre el que se basaron
reuniones posteriores realizadas con los equipos de cada programa, donde estos
pudieron expresarse con libertad y debatir sobre las materias planteadas.

Los resultados de dichas técnicas se presentan a continuacion:

4.1.1. Informe de resultados del cuestionario para los equipos terapéuticos
Participantes:

Participaron en la encuesta 20 terapeutas de los programas implicados en el
estudio: Acogida (residencial y ambulatoria), Comunidad Terapéutica (residencial y
ambulatoria), y Reinsercion Social.

Resultados:

Practicamente la totalidad (19 de 20 casos) de los terapeutas consideraron que
existen diferencias entre las personas que acuden a tratamiento con condicionamientos

judiciales y las que no los tienen.

Casi todas las diferencias sefialadas son referidas a la motivacion de las personas
con condicionamientos judiciales, sefalandose en 16 de 20 encuestas que estas
personas muestran una motivacion extrinseca mas marcada que el resto, tanto al inicio
como durante la realizacion del proceso de tratamiento, que les dificulta tomar la decision
de interrumpirlo. En un caso se diferencia a las personas que tienen tiempo de condena
pendiente frente a los que estan proximos a la libertad condicional, mostrando estos
ultimos menor motivacién. También se senalé en un caso que pueden darse dos
opciones: o mucha motivacion, o muy poca; quizas también en relacién con el tiempo de

condena que les queda y las expectativas que tienen sobre el tratamiento.
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Asimismo se sefalaron diferencias en cuanto al perfil de los usuarios con
condicionamientos judiciales, hablandose en 3 casos de una mayor desestructuracién y
menor apoyo familiar, suelen llevar mas tiempo sin consumir, mostrar desconfianza ante
los terapeutas como figuras de autoridad, y presentar mayor dificultad con los limites y
normas, mostrarse con una imagen de "perfeccion” (respaldada por el trabajo personal
previo realizado en la Unidad Terapéutico-Educativa del Centro Penitenciario), mayor
ansiedad por avanzar rapido en su proceso, mayores resistencias al cambio y a poner en

entredicho sus comportamientos.

Hay una division de opiniones respecto a si deberia intervenirse con estas
personas de una forma diferente: 11 encuestados opinan que si, y 9 que no.

De los que opinan a favor, se menciona tener en cuenta su motivacion extrinseca
e individualizar sus procesos, valorando el tiempo que puedan llevar en prision, realizar
una intervencién especifica sobre la desconfianza, fomentar su busqueda de apoyos,
prestar mayor atenciéon a su situacion juridica y socio-familiar, etc., realizando una

individualizacidn de la intervencién dentro del esquema normal de trabajo del Programa.

También se aportan algunas ideas, como la posibilidad de hacer mas trabajo de
conocimiento personal en la Unidad Terapéutico - Educativa del Centro Penitenciario,
valorar una reduccion de la duracidon del Programa de Acogida (sefalado por cuatro
encuestados) a los que proceden de dicha Unidad, e individualizar los limites y normas a
quienes llevan tiempo sin consumir drogas. Asimismo, se plantea en un caso que si se
trata de personas que ya estuvieron en el Programa anteriormente, habria que confirmar

su motivacion previamente al reingreso en el mismo.

Respecto a la existencia de instrumentos especificos para este tipo de poblacion,
la respuesta ha sido variable (6 personas consideran que si, y 14 que no). Los que
consideran que si sefialan en cuatro casos el protocolo de actuacion en caso de
abandono o situacién especial en relacién a Instituciones Penitenciarias, y en dos casos

el informe juridico y entrevistas personales.

En cuanto a los registros especificos, en 11 casos se considerd que no existian,
tomando como tales registros exclusivamente aplicables a estas personas, y en 9 casos
se estimé que si existian, sefalando el epigrafe sobre la situacién juridica en el registro
de Primera Entrevista (identificado por 8 personas), la Ficha Juridica, y otros registros de
los programas; en 3 casos se sefialé que no existen tales registros especificos, pero que
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se atiende a las caracteristicas de estas personas en los registros generales que se
aplican al total de los usuarios.

En general, parece apreciarse que el condicionamiento judicial influye en la toma
de decisiones de los equipos, si bien la influencia parece reducirse a tomar en
consideracion su situacion y a individualizar las intervenciones en base a ella.
Concretamente, 9 personas hablan de cuestionarse mas las situaciones especiales tales
como una expulsion u otras intervenciones que impliquen el distanciamiento del
Programa, buscando en esos casos otras alternativas, dadas las consecuencias que para
estas personas podrian suponer dichas medidas (normalmente el ingreso en prision vy,
por tanto, mayores dificultades para el reingreso en el proceso terapéutico). Por otro lado,
también se valora que el hecho de estar condicionados a la realizacién del tratamiento
facilita en otros momentos la presion positiva para el cambio. Un aspecto que menciona
una persona es que se tiene en cuenta realizar un trabajo especifico sobre las vivencias

con la autoridad.

La primera hipdtesis que se planteaba en este cuestionario era la existencia de
diferencias de motivacion inicial entre las personas que acuden a tratamiento con
condicionamientos judiciales y aquellas que no los tienen. La apreciacion de los
terapeutas coincide con esta hipdtesis en casi la totalidad de los casos (18 de 20). Sin
embargo, no existe acuerdo acerca de la repercusion de estas diferencias en el éxito final
del proceso: 8 personas opinan que si, y 11 que no, puesto que la motivacion iria
desarrollandose a lo largo del mismo.

Siendo las diferencias de motivacién tan marcadas, tal como se trasluce de las
respuestas de los cuestionarios, conviene analizar cémo se esta interviniendo sobre el
aspecto motivador en los diferentes momentos del proceso.

En relacién a esto, mas de la mitad de los terapeutas (13 sobre 20) opinan que en
su programa no existe ninguna intervencion especifica sobre la motivacion. Esto no
quiere decir que no se intervenga sobre la motivacion, sino que dicha intervencion se
realiza a través de instrumentos no especificos. En concreto, en el programa de Acogida
se considera que todas las actividades del mismo se dirigen a intervenir sobre la
motivacion. En el programa de Comunidad Terapéutica en 3 casos se sefala lo mismo.
Asimismo se sefialan en ocasiones otros instrumentos terapéuticos, no especificamente
disefiados para intervenir sobre la motivacién, pero cuyo uso repercute indirectamente
sobre la misma (entrevistas, seminarios, programaciones, etc.).
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También existe division acerca de la existencia de registros especificos para
valorar la motivacién. Quienes opinan que si existen, sefialan registros no especificos de

uso general en los programas.

Respecto a los criterios que se usan para evaluar la motivacion, los mas sefialados
han sido el cumplimiento de normas y condiciones, la verbalizaciéon de la persona de la
necesidad de cambiar, la actitud y comportamiento en los grupos, la implicacién en el
Centro y en las actividades, y la disponibilidad para hablar de los problemas y realizar
cambios. Otros indicadores con menor puntuacion serian: el nivel de responsabilidad, la
resistencia al cambio, la comunicacién con los compafieros y terapeutas, la comunicacion
familiar, la capacidad de esfuerzo para conseguir objetivos, las expectativas e ilusiones,
la coherencia entre lo que dicen y lo que hacen y la existencia de presion externa.

Otra de las hipdtesis barajadas era la posibilidad de utilizacién del seguimiento
juridico como colaborador del proceso terapéutico. En este caso, /as respuestas son
mayoritariamente afirmativas (14 sobre 17). Las formas apuntadas en las que el
seguimiento juridico podria utilizarse, son las siguientes: para prevenir el abandono o el
incumplimiento de normas en personas en situacion de crisis; como una parte mas del
proceso de la persona, especialmente en la reinsercion; para resituar a las personas y
lograr una mejor percepcion de su situacion personal y ayudar a planificar el trabajo
futuro; como asesoramiento para los terapeutas de cara a las entrevistas individuales;
haciéndoles experimentar la ayuda y la solidaridad de otros; ayudandoles a
responsabilizarse de sus problemas; para que no interrumpan su proceso por ingreso en
prision, o para que puedan salir antes para realizar el tratamiento; teniendo mayor
seguimiento cuando cambia la situacion judicial o en los procesos pendientes;
respondiendo no sélo de manera aséptica a los aspectos formales y juridicos, sino
intentando hacer conscientes a los usuarios de las ventajas juridicas de hacer bien las

cosas y mostrar mayor interés e implicacion.

No hay un acuerdo claro sobre si actualmente se esta utilizando de este modo el
seguimiento juridico (7 terapeutas opinan que si, y 10 opinan que no). Quienes opinan
que si, no obstante, apuntan principalmente las actividades especificamente juridicas,
tales como los seminarios juridicos para los usuarios y la exigencia de realizar la ficha
juridica, o que se trata de una mera informacion de la situacién judicial. La unica actividad
“terapéutica" sefialada es recordarle al usuario el condicionamiento en los momentos en

que se planteen abandonos.
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Respecto al conocimiento sobre los asuntos juridicos de las personas con las que

trabajamos, las respuestas fueron las siguientes:

Un aspecto a valorar es la comunicacion existente entre el equipo juridico y el

Nub 1
Escaso 5
Suficiente 3
Bueno 8
Compkto 1

equipo terapéutico, pues hay una mayoria de respuestas indicando que no es la dptima
(11 sobre 18).

En la pregunta abierta al final del cuestionario se hace hincapié sobre dos temas:

Por un lado, sugerencias sobre mejoras al proceso de intervencion, sefialando,

entre otras, las siguientes:

- "El ideal seria que se pudiese trabajar antes del final del programa sin
condicionamientos juridicos para evitar la presion que supone para continuar en
el tratamiento."” En relacion a poder intervenir con usuarios que demuestren una
motivacion interna, sin la presidon que supone la condena, lo que permitiria
constatar la internalizacion de los cambios efectuados durante el proceso.

- "Entrevistas previas en prision con las personas que vayan a venir directamente
de la carcel (articulo 182)." Con el fin de realizar una mejor evaluacion y una
derivacion mas ajustada de los usuarios, en colaboracion con el equipo

penitenciario.

- "Ser mds exigentes con las personas que ya hayan estado con anterioridad en el
tratamiento (siempre que haya sido un periodo largo)." Se sefala que, en los
casos de usuarios que hayan estado previamente a tratamiento, no se deberia
partir de cero, sino que se les podria exigir una mayor motivacién y asuncién de
los requisitos establecidos por el proceso terapéutico (normas, objetivos

personales, etc.).
Por otra parte, se hacen planteamientos de mejora con respecto al
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seguimiento juridico realizado desde el Proceso Terapéutico:

- "La comunicacion entre el equipo juridico y el equipo terapéutico deberia ser mas
rapida, en cuanto a las variaciones (en la situacién judicial y/o penitenciaria) que

vayan ocurriendo."

- "Habria que hacer un mayor seguimiento y una mayor informacion de su
situacion judicial.”

- "Pienso que el registro de causas judiciales pendientes es muy pobre,
reduciéndose muchas veces a sefialar simplemente que tienen varias causas, sin
mas explicitacion, no dando una vision global ni de la situacion judicial ni de la
posible gravedad de la misma. Con respecto al tratamiento, pienso que no se
esta trabajando mal con los residentes con responsabilidades penales."

4.1.2. Informe de resultados de las reuniones con los equipos terapéuticos

Los resultados de los cuestionarios aplicados a los equipos terapéuticos
proporcionaron una primera imagen del trabajo que se esta desarrollando en los diversos
Programas de Proyecto Hombre en relacion a la poblacidon diana, tomando en cuenta
tanto el trabajo terapéutico como el propiamente juridico y la interrelaciéon entre ambos,
las peculiaridades del tipo de poblacién atendida, problematica especifica, instrumentos

terapéuticos, etc.

Un primer andlisis de estos resultados se presentd por escrito a los equipos
terapéuticos implicados en la evaluacion, sirviendo en primer lugar como
retroalimentacion de su propia practica, y en segundo lugar con la finalidad de que
estimulase una reflexion posterior y un trabajo creativo sobre la forma de encarar en el

futuro las dificultades analizadas, de acuerdo al siguiente esquema:

1. Posibles mejoras en el tratamiento: reflexion y lluvia de ideas sobre la forma
6ptima de tratar a estas personas.

2. Posibles mejoras en el procedimiento de registro:
- Relativo a la motivacién.
- Relativo a la situacién juridica.

3. Ofras ideas.
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El trabajo sobre estos puntos se realizé en forma de reuniones de en torno a una
hora y media de duracion con los equipos constituidos que estan trabajando en cada uno
de los programas evaluados.

Participantes: 20 terapeutas de Proyecto Hombre Asturias, que trabajan en los diversos
programas del Proceso Base en los que se ha realizado la evaluacién: Acogida,
Comunidad Terapéutica, y Reinserciéon Social.

Resultados de las reuniones con los Equipos Terapéuticos
Posibles mejoras en el tratamiento:

En relacién a asegurar una mejor motivacién de las personas que acuden a los
Programas desde prision, se apunta la utilidad de mantener entrevistas en la propia
prision con quien solicita la entrada en el tratamiento, si bien sélo para obtener una mayor
informacidén acerca de la situacidn de la persona, puesto que la decision de derivacién y
la valoracién acerca de la motivacion se hace desde el equipo penitenciario. Parece util
tener un mayor conocimiento de la persona desde el mismo momento en que inicia el
proceso, pero a efectos de la motivacion se sobreentiende que ésta ha de ser
desarrollada especificamente durante el programa de Acogida, ya que tal trabajo va
implicito en el propio disefio de dicho programa.

Hay coincidencia en que es precisa una individualizacion del tratamiento a las
caracteristicas de cada persona, pero no se ve relevante el condicionamiento judicial o
penitenciario, puesto que la individualizacion de los procesos se realiza en todos los
casos independientemente de los condicionamientos que hayan conducido a la persona
al tratamiento, y es una caracteristica del que ofrece Proyecto Hombre. En este caso, el
proceso se individualizaria teniendo en cuenta su condicionamiento juridico y/o su historia

y experiencia de prision.

A este respecto, se hace referencia a un estudio interno realizado con usuarios
derivados al Programa mediante el articulo 182 del Reglamento Penitenciario, en el que
se observd que dichas personas mostraban una tasa similar de Altas Terapéuticas que el
resto de los usuarios del Programa, y que asimismo el hecho de alcanzar la libertad
estando dentro del Programa no influia en el éxito final o en las tasas de abandono.

-75 -



4. Resultados de las técnicas de evaluacion

Ambos datos parecen apoyar la idea de que el tratamiento dispensado desde el
Programa debe ser similar para todos los usuarios (con la individualizacion que sea
necesaria en funcion de sus caracteristicas personales), puesto que conduce a
resultados similares en todos los casos.

No se ve necesario, e incluso a veces podria verse como contraproducente, hacer
distinciones en cuanto a instrumentos, grupos, o intervenciones, por cuanto podria
reforzar la existencia de "subgrupos" (por ej. aquellos que estuvieron en prision), cuando
a lo que hay que tender es a lo contrario, a normalizar y a romper relaciones basadas en
esquemas carcelarios. La personalizacién hay que centrarla en funcion de las
caracteristicas personales, y no sélo en el hecho de tener causas judiciales o no.

Igualmente, habria que valorar los casos en los que seria conveniente adelantar el
proceso a las personas que ya han realizado algun tipo de trabajo terapéutico en la
Unidad Educativo-Terapéutica del Centro Penitenciario, teniendo en cuenta, mas que el
hecho mismo de proceder de dicha Unidad, el proceso realizado en la misma, los
progresos en cuanto a cambios personales que sean patentes y justifiquen dicho adelanto
en cuanto al proceso de rehabilitacion. En la mayoria de los casos, la percepcion de un
mayor trabajo personal previo es subjetiva, por cuanto lo que pueden trabajar en el
interior de un centro penitenciario a nivel terapéutico es limitado a causa de la propia
estructura del centro.

Se observan diferencias en el perfil de las familias de esta poblacion que habria
que tener en cuenta en el tratamiento, interviniendo para mejorar la relacion entre el
equipo terapéutico y las familias, para ganarse su confianza y su colaboracién como co-
terapeutas, de modo que funcionen como un elemento potenciador del tratamiento y se
minimicen las barreras. A este respecto se considera necesario que tanto las familias
como los propios usuarios tengan un conocimiento profundo del proceso de tratamiento
y de cudl va a ser su situacion en él, especialmente en el caso de las personas
procedentes de prision, de modo que vayan asumiendo, tanto la persona como su familia,
cual va a ser su realidad en el Programa en cuanto a limites y normas.

Puesto que, como se vio en el analisis de los cuestionarios aplicados a los equipos
terapéuticos, en algunos casos el condicionamiento juridico de los usuarios influye en la
toma de decisiones de los equipos, por las repercusiones a corto plazo que puede tener
en la vida de estas personas, se cree importante, en la medida de lo posible,
homogeneizar las intervenciones que se lleven a cabo desde los distintos equipos.
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Existe consenso sobre la necesidad de que el seguimiento juridico y el tratamiento
estén integrados en el proceso terapéutico de los usuarios. El seguimiento juridico lo
realizan abogados voluntarios y no existe demasiada relacién entre ellos y el equipo
terapéutico, viéndose la necesidad de incrementar este contacto con el fin de conocer de
un modo mas preciso la situacién juridica de los usuarios. A un nivel mas general, los
equipos terapéuticos demandan formacion en relacion al proceso y la legislacion penal.

La comunicacion entre el equipo terapéutico y el equipo juridico deberia mejorarse,
en el sentido de que los terapeutas dispongan de mas informacion y de una forma mas
estructurada. La informacion se obtiene de todos modos cuando es necesario, pero de un
modo mas costoso o indirecto; con el equipo juridico sélo se contacta cuando ocurre algo
fuera de lo normal y es preciso su asesoramiento (un abandono, expulsién, etc.). Seria
interesante que el informe juridico incluyese toda la informacién relevante, asi como que

hubiese un contacto méas habitual entre ambos equipos de seguimiento.

También seria deseable que, cuando se deriva a alguien desde prision, se
aportase desde alli un informe juridico completo, con las causas pendientes,
cumplimiento pendiente, fecha prevista de libertad condicional o definitiva, etc. El informe
luego se deberia ir revisando de modo que se conociesen los cambios de situacidon en
cada momento, y que dichos cambios se comunicasen a los terapeutas correspondientes.
En el informe, o a través de contactos personales, se deberia ampliar informacion
relevante de tipo no juridico, como la responsabilidad que demuestra la persona, si

contacta con su abogado o con el equipo juridico de Proyecto Hombre, etc.
Posibles mejoras en el procedimiento de registro:
- Relativas a la motivacion.

- Relativas a la situacion juridica.

Con relaciéon a los registros para evaluar la motivacion, en algunos casos se
plantea la creacidn de registros especificos, ya que no existe ninguno, aunque en otros
casos se considera suficiente con los existentes (no especificos). En todo caso, deberian
ser registros sencillos, o bien integrados dentro de los ya existentes, que permitan
objetivar si existen diferencias de motivacion asi como la evolucion del nivel de
motivacion en los diferentes programas del proceso terapéutico, y como ésta influye en

el mismo.
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Respecto a los registros judiciales, los terapeutas manifiestan conocerlos poco. Se
apunta la posibilidad de incluir estos dentro de la formacion de los equipos terapéuticos.
Tal como se comento antes, se plantea mejorar el informe juridico para hacerlo mas util;
en estos momentos es demasiado general y no entra en detalles que podrian ser
relevantes para los terapeutas, como seria especificar las causas pendientes, qué puede

ocurrir con ellas, etc.

Otras ideas:

En todos los equipos se comenzd haciendo algunas puntualizaciones y reflexiones
a partir de los resultados de los cuestionarios aplicados a los equipos terapéuticos,
principalmente en torno a las cuestiones de las diferencias de motivacion inicial de este
tipo de poblacién y sus diferencias de perfil y de actitud ante el tratamiento, para luego

profundizar acerca de las formas de optimizar el tratamiento y el seguimiento juridico.

En relacion a las diferencias de motivacion de las que se habld en el analisis de los
cuestionarios, se esta de acuerdo en que se aprecia una motivacién marcadamente
extrinseca, pero se aprecia asimismo que en la mayoria de las personas que acuden a
tratamiento a Proyecto Hombre puede observarse igualmente una motivacién extrinseca,
estén presentes o0 no los condicionamientos de tipo juridico. En la mayoria de los casos,
cuando un drogodependiente solicita tratamiento suele existir algun tipo de factor
condicionante que le motiva a intentar abandonar su adiccién debido a las consecuencias
que ésta le estd acarreando, sean estas la pérdida del empleo, la acumulaciéon de
deudas, problemas familiares, de salud, etc. Asi pues, el déficit de motivacion inicial
observado en las personas con algun tipo de condicionamiento judicial, seria un caso
particular del déficit motivacional de cualquier usuario que se aproxima a nuestros
programas. Esta idea se refuerza por la impresién de los equipos de que es en el primer
programa del Proceso, y dentro de él, durante los primeros meses, cuando se observan
mas signos de baja motivacion en los usuarios, y se producen mas abandonos.
Asimismo, las personas que acuden al Programa de Acogida desde la Unidad Educativo
- Terapéutica del Centro Penitenciario. suelen mostrar mas resistencias en los inicios del
proceso, ya que el tiempo pasado en dicha Unidad les hace ver las primeras etapas del
Proceso como algo ya superado. Por ello, esta primera etapa del Proceso de
rehabilitacién, el Programa de Acogida, se plantea como uno de sus principales objetivos

potenciar la motivacion y reconvertirla en una motivacién personal o intrinseca, cambio
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que a menudo sélo podra comenzar a darse una vez la persona haya superado el
sindrome de abstinencia y haya empezado a experimentar un estilo de vida sin drogas.

Existe, sin embargo, un matiz respecto al condicionamiento juridico y que influye
en la decision de realizar un programa de rehabilitacion, y es que se presenta como una
presion mds inmediata que otro tipo de motivaciones, y que es independiente hasta cierto
punto de lo que la persona pueda hacer. En este sentido, la diferencia con otros usuarios
gue no estan condicionados juridicamente, es que dicho condicionamiento les "fuerza" a
continuar el proceso incluso aunque una vez en él no les interese, especialmente aquellas
personas cuyo abandono del mismo conllevaria un reingreso inmediato en prisién. En el
caso de estas personas cuya motivacién no progresa, ni realizan los cambios esperables
en un proceso normal de rehabilitacion, su resistencia a no abandonarlo suele terminar
igualmente en una expulsién. Esta apreciacion de los terapeutas coincide plenamente
con los datos sobre el motivo de la baja analizados en el apartado anterior, donde se
observaba una mayor proporcién de expulsiones en este grupo de usuarios.

En algunos casos, se comenta que el disponer de otras opciones de cumplimiento
alternativo, asi como el hecho de que un abandono no suponga la vuelta a prision sin
mas, sino a la Unidad Terapéutico - Educativa del Centro Penitenciario, podria constituir
un estimulo menos aversivo y por tanto un menor apoyo a la permanencia en el
tratamiento.

Se apunta que, para los usuarios condicionados judicialmente, los prejuicios y

resistencias son menores que para los usuarios con un condicionamiento penitenciario.

De todos modos, se puntualiza que la motivacién sigue un proceso altamente
individual, tanto en personas con condicionamientos judiciales como en las que no los
tienen; hay personas que la adquieren durante el programa de Acogida, otros en
Comunidad Terapéutica, etc. En este proceso, la "presion" judicial puede ser un estimulo
que garantice la permanencia en el proceso, posibilitando asi los cambios que conduzcan

a una interiorizacion de la motivacion.

La mayoria de los terapeutas apuntéo que existen diferencias de perfil,
especialmente en aquellos usuarios que proceden de prisién, que deben ser tenidas en

cuenta, como son:
- Mayor desestructuracion personal.
- Se muestran mas agresivos e inadaptados (visible incluso en el comportamiento
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en los grupos terapéuticos).

- Necesitan mas atencion en lo relativo a la relacion con su familia y en general a

nivel afectivo.

- Dan mucha importancia al sentido de lealtad y de comparfierismo con el resto de
los compafieros, aspecto que entra en conflicto paraddjicamente con la relacién
terapéutica, siendo causa de ocultacion de informacion propia o relativa a otros

usuarios.

- Mayor tiempo de abstinencia al ingresar en el tratamiento (aquellos procedentes

de prision).

- Muestran mayores dificultades con la autoridad (aunque se nota menor tensién
que antes, quiza porque quienes vienen de la céarcel suelen ser mas jévenes y

ven la prision como una experiencia menos dura).

- Aunque se adaptan mejor a las normas quienes vienen con una experiencia
penitenciaria, al mismo tiempo tienden a saltarse mas los limites, por cansancio

de las restricciones que tenian en prision.

- La existencia de la Unidad Terapéutico - Educativa en el Centro Penitenciario
hace que los usuarios inicien el proceso con mas conocimientos terapéuticos,
pero también mas hastiados de la terapia (en ocasiones pueden llevar afios en
la U.T.E. del Centro Penitenciario). También este tiempo de terapia, unido al
tiempo de privaciéon de libertad, les produce una sensacion de tener mucho
camino avanzado, y el deseo de avanzar mas rapido que los demdas en el
proceso de rehabilitacion. A menudo esta impresion de capacitacion es falsa,
pues no hay cambios comportamentales, en tanto se mantienen las resistencias.

- Cuando la motivacion al cambio no es real, suele conllevar ocultar cosas a los

terapeutas y mayores barreras al trabajo personal.

- Otro dato a tener en cuenta es el seguimiento familiar: muchas veces las familias
son mas colaboradoras del usuario que del equipo terapéutico, callandose
informaciones por miedo a que supongan consecuencias negativas para él. Esto
pesa menos para las familias de aquellos con un condicionamiento judicial y no
penitenciario.

4.2. EqQuipos JURIDICOS
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Con el fin de recoger las percepciones del Equipo Juridico acerca de las cuestiones
planteadas en la evaluacion, se disefid un cuestionario (Anexo Il) que se aplicé a la
totalidad de los integrantes de dicho Equipo, consistente en cinco voluntarios, todos ellos
abogados en ejercicio. Se excluyé de la aplicacion del cuestionario al Coordinador del
Servicio Juridico, por formar parte del equipo evaluador.

La primera parte del cuestionario se refiere a la relacidn existente entre el
servicio de seguimiento juridico y los equipos terapéuticos.

Esta relacién se produce basicamente cuando hay necesidad de informacion por
alguna de las partes, indistintamente, no habiendo una estructura establecida para una
comunicacion permanente. Se valora, por tanto, como un nivel de comunicacién medio (2
personas) o escaso (2 personas), habiendo una persona que lo considera bastante
habitual.

El intercambio de informacion se produce con eficacia cuando hay algun asunto
urgente, 0 es necesario tomar decisiones, pero se aprecian deficiencias en el flujo de

comunicacion entre ambos equipos:

"Salvo con unas personas concretas, yo diria que no hay mucha relacion, aunque
es verdad que cuando se necesita informacion te la facilitan."

- "Muy buena a la hora de tomar decisiones. Regular en el momento de tomar
conocimiento de quienes son las personas que deberian acudir al departamento
juridico y de la premura para ir a hablar con el encargado de dicho
departamento.”

- "La relacion es buena, aunque no total, quizas seria bueno que el equipo
terapéutico nos informara algo mas de la evolucion del chaval y cémo lleva el

proceso."

- "La relacion, desde mi impresion personal, es de caracter puntual y referida
especificamente a casos concretos, y en momentos de cambio de programa.”

En cuanto al conocimiento mutuo sobre la tarea de ambos equipos, este se
considera también medio, aunque algo superior en el caso del conocimiento de las
cuestiones juridicas por parte de los equipos terapéuticos, respecto al conocimiento del
proceso terapéutico por parte de los voluntarios juridicos.

En lo que se refiere a la relacion entre situacidon juridico penal y proceso
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terapéutico, en especial tomada la primera como un posible elemento motivador, se

reflejan las siguientes opiniones:

- "No cabe duda que un gran numero de gente ingresa en el tratamiento con la
unica finalidad de evitar el ingreso en prision, lo cual es el primer paso para que

intente su rehabilitacion."

- Se puede apoyar el proceso terapéutico “feniendo bien informados a los chicos
sobre las consecuencias que tienen sus asuntos juridicos en su vida, haciéndoles
responsabilizarse de los hechos y afrontar estos"; "mediante el conocimiento de
la situacion legal y sus posibles soluciones. Es una forma de resolver conflictos."

- "Si, en varias ocasiones su proceso se puede ver interrumpido por un
cumplimiento. Esto, Iégicamente, le preocupa, pero al mismo tiempo le puede

motivar para seguir."”

- "SI, creo que la situacion juridica, independientemente de su funcion motivadora,
genera cierto estado de ansiedad y preocupacion en gran parte de los chavales,
especialmente de aquellos que se encuentran cercanos a finalizar el proceso."

Se considera que se puede utilizar la situacion juridica y el servicio de seguimiento

juridico-penal como elemento motivador:

- "El ver solucionados los problemas juridicos, o incluso el verse asesorado y

apoyado juridicamente les anima a continuar en el proceso."

- "Por supuesto, cuando en tu vida pende como espada de Damocles el ingreso en
prision, es el aliciente mas importante para decidir y optar por la rehabilitacion.”

- "De alguna manera su vida juridica va a influir a la hora de integrarse plenamente
en un programa de reinsercion, o, al contrario, no siendo posible por problemas
juridicos integrarse, no tiene sentido, toma una decision al respecto. En suma,

creo que sirve como elemento motivador."

- "También es verdad que algunas personas, una vez que ven solucionados sus
problemas juridicos, deciden abandonar el programa, lo que demuestra que no

estaban muy motivados."

4.3. UsuARios
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El cuestionario se aplicé a todos los usuarios que, en el momento de realizar la
evaluacién, se encontraban con algun tipo de condicionamiento judicial, con una N=34, y
repartidos en los programas tal como se ve en el siguiente grafico.

Los datos que manejaremos a continuacion proceden de las preguntas

Porcenta® de usuarbs porProgram a

RehsercHn
35%
Acogida
44%

Program a no
Resflenchl Comunilad Tempéutica

12% 9
contestadas en los cuestionarios. Al tratarse de un cuestionario anénimo, en algunos

o

casos se dejaron preguntas en blanco, a las que nos referiremos como "datos perdidos”
a la hora de establecer los porcentajes de opinidn. Junto a algunos de los resultados
cuantitativos extraemos algunas expresiones de los usuarios expresadas en las
preguntas abiertas del cuestionario (el instrumento al completo puede consultarse en el
Anexo ll1).

La situacion judicial de los usuarios a la entrada en el tratamiento se distribuy6
de la siguiente forma: el 58.8 % llegaron al programa derivados de prision, el 5.9 %
derivados del juzgado, y el 35.3 % sodlo tenian juicios pendientes. En el momento de pasar
el cuestionario la situacion judicial habia cambiado a la siguiente: el 52.9 % estaban en
cumplimiento penitenciario, el 35.3 % en cumplimiento por el juzgado, y un 8.8 % tenian
un cumplimiento tanto penitenciario como por el juzgado (un 2.9 % fueron datos
perdidos).

Preguntados sobre la influencia de su situacién juridica en su decisién de
iniciar el proceso de rehabilitacién, las respuestas se distribuyeron claramente a favor
de la opcion afirmativa (82.4 %) sobre la negativa (17.6 %). Quienes reconocian una
influencia de su situacion juridica, apuntaban como principales razones la alternativa que
el tratamiento suponia respecto a la prisidon, y que el hecho de verse en ella (o
condicionados) les habia hecho darse cuenta de que "habian tocado fondo", y que

necesitaban cambiar de vida. La carcel o la amenaza de ella parecen servir como
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detonante para el inicio de un tratamiento en condiciones en las que sin la presion juridica

no se habria tomado la decision:

- "... pasando toda mi condena en la cdrcel no tardaria en volver a drogarme y salir
peor de lo que entré"

- "Yo no queria entrar en prision y de paso hacia algo para cambiar mi vida"

- "Si estuviera en la calle dudo que hiciese un programa, estar condicionado me
ayudo”

Entre los que afirman que su situacion juridica no influyé en su decisién de iniciar
el tratamiento, las razones principales para hacerlo son motivos familiares y romper con

su estilo de vida pasado.

Una vez iniciado el proceso terapéutico, la hipbtesis esperada era que, al haber
comenzado a experimentar los beneficios de un estilo de vida libre de drogas, y al haber
comenzado los cambios personales propios del proceso terapéutico, la influencia de la
situacion juridica seria cada vez menor, a favor de una mayor conviccidon personal. Los
datos parecen apoyar esta hipétesis, por cuanto el peso de la influencia de la situacion
juridica manifestado es cada vez menor (82.4% al inicio, 38.2% respecto a la continuidad
en el proceso, y 32.4% respecto a la finalizacion), y principalmente importante al inicio del

proceso.

hfluenci de b SiuaciHn Judicial

82 4%

90,0%

80,0%

70,0%

60,0%

50,0%

40,0%

30,0%

20,0%

10,0%

Alnitd Para conthuar Para fhalizar
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Dicha hipdtesis queda apoyada también por sus declaraciones, en las que sefalan
que ven una oportunidad de cambio en sus vidas una vez que estan en el tratamiento, y
finalmente se convierte en un reto personal y una necesidad de afianzar el nuevo estilo

de vida adquirido:

- "No influye. Lo que quiero es salir de la droga y conocerme bien para no caer en

los mismos errores”

- "Actualmente tengo la motivacion necesaria y la conviccion de que necesito
apoyarme en el Programa para integrarme socialmente, sin necesidad de
apoyarme en mi condicionalidad judicial. Eso si, reconozco que, en momentos de
crisis personal, el estar condicionado me reforzd el superarlas”

- "No influye, pues la necesidad que tengo es la de darme una satisfaccion
acabando el Programa y a la vez satisfacer a las personas que creen en mi' y
luchar por mi familia e hija"

- "Tengo claro lo que quiero para mi'y, bueno, creo que ya lo he pasado bastante

mal en esta vida y s€é donde no me quiero volver a ver"

- "No, no tengo nada mds pendiente, pero si abandono el Programa volveré a

drogarme y volveria a tener problemas con la justicia”

- "Considero que es necesario terminarlo para aprender a hacer las cosas bien y
mejorar”

No obstante, a pesar de los beneficios que experimentan en su vida a través del
proceso terapéutico, éste no esta exento de dificultades, y en varios casos se reconoce
que la presion juridica sirvid para superar las crisis y mantenerse en el Programa:

- "Sé muchas cosas de mi mismo que no me permiten escapar ya que solo pienso
en abandonar cuando estoy mal y tengo problemas. He de reconocer que cuando
me caliento, tengo en mi situacion un buen freno"

Respecto a la percepcion de los usuarios sobre el nivel de conocimiento de sus
terapeutas sobre su situacion juridica, se valora un nivel bastante alto en general. El 67.7
% valoran los conocimientos de los terapeutas sobre su situacion juridica en los dos
puntos superiores de la escala, un 17.6 % lo valoran como un conocimiento medio, y el

resto (14.7 %) lo valora como poco; nadie lo situd en el punto inferior de la escala.
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Conocin Ento Equipo Tempéutico

SiuacHn jpdial

40

309

204

o°

101

Poco M edD Bastante Total

De las personas que utilizan el seguimiento del equipo juridico de Proyecto
Hombre, la mayoria valora positivamente su actuacion (en cuanto a conocimiento de su
situacion juridica concreta, informacion que facilitan, rapidez y eficacia en las gestiones,
etc.). El 72,72 % lo valoran como bueno o muy bueno, el 19,19 % lo valora como normal,
y solo el 8,08 % lo valoran como escaso (en ningun caso se utilizo la valoraciéon mas baja

de la escala).

Preguntados sobre la satisfaccion general del tratamiento (terapéutico) recibido,
una amplia mayoria manifiesta estar satisfecho (94.1 %), y la mayoria consideran que se
ajusta a sus necesidades y a lo especifico de su situacion juridica (91.2 %). Respecto a
qué cambiarian, la mayoria se muestra de acuerdo con el tratamiento tal como esta,
aunque en algunos casos se sugiere introducir un grupo de autoayuda especifico para
tratar problemas derivados de la situacion juridica, y aumentar el nimero de entrevistas
con los terapeutas sobre estos temas. En otros casos se apuntan cuestiones ajenas al
tratamiento, como que el condicionamiento juridico no fuese vinculante al mismo, o que

no se tuviese que reingresar en prisién en caso de abandono.
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Satisfaccn con eltratam Ento

Datos perdidos
3%

3%

94%

Adaptacin a b situacidn jurdica

Datos perdidos
3%
No
6%

91%

Satisfacci®n con elseguin Ento jurdico

Datos perdidos
3%

No
9%

La satisfaccion en relacion al seguimiento juridico es igualmente alta: un 88.2% se
declara satisfecho del seguimiento juridico recibido. La mayoria no cambiaria nada
respecto a la situacion actual, aunque en algunos casos se apuntan cuestiones a mejorar,
como una mayor informacién y mas momentos de contacto personal, o mayor rapidez en
el proceso.
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5. CONCLUISIONES Y RECOMENDACIONES
5.1. PERFIL DE LOS USUARIOS

Si bien existen diferencias entre los dos grupos de usuarios comparados, éstas
se refieren sobre todo a caracteristicas personales derivadas de su situacion judicial, y de
modo especifico en aquellos usuarios que han sufrido una condena penitenciaria. La
comparacion efectuada sobre la muestra del estudio retrospectivo nos indica sin embargo
que ambos grupos son similares en lo relativo tanto a su perfil socio-laboral como al

toxicoldgico.

En los dos grupos la mayoria de la muestra la constituian varones, con un estado
civil de solteros, y una edad en torno a los 28 afios (alrededor del 90% de los sujetos se
agrupan entre los 20 y los 35 afos) en el momento de iniciar el tratamiento. Asimismo, no
hay diferencias significativas en cuanto al nivel de estudios, a excepcion del caso de
estudios de FPI terminados, donde el porcentaje es superior para los usuarios con

condicionamientos judiciales.

Si existen diferencias significativas, sin embargo, en la situacion laboral al iniciar
el tratamiento; incluso excluyendo del analisis al porcentaje de usuarios condicionados
procedentes de prision (puesto que Idgicamente su situacion laboral sera necesariamente
de desempleo), dicho grupo evidencia una mayor tasa de paro que el grupo de usuarios
sin condicionamientos, la mayoria de ellos no percibe subsidio de desempleo, y de entre
los que si estan trabajando varios se encuentran en situaciones sin garantias claras sobre
su insercion socio-laboral ni sobre la estabilidad de sus ingresos (trabajo sin contrato y

trabajo en negocio familiar).

Respecto al perfil toxicoldgico, como ya se adelanto, no existe ninguna diferencia
a destacar: la droga principal en ambos grupos es la heroina, con una forma de consumo
inyectada, y una media de historia de consumo en torno a los 7 anos.

5.2. DATOS SOBRE EL PROCESO DE REHABILITACION
En este apartado aparecen varias cuestiones dignas de destacarse.

En primer lugar, la motivacion principal para iniciar el tratamiento coincide en ambos
grupos ("sentir haber tocado fondo"); existen diferencias, sin embargo, en cuanto a otro

tipo de motivos, claramente asociadas al rasgo que caracteriza a cada grupo, es decir, el
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condicionamiento judicial. Asi, los porcentajes son superiores para los usuarios
condicionados judicialmente respecto a los "problemas legales" y el "contacto con
Proyecto Hombre en prision", y para los no condicionados los "problemas familiares" y
“laborales"”. Otra diferencia llamativa es el mayor porcentaje de usuarios sin
condicionamiento judicial que refiere los problemas psiquicos como motivo para iniciar

tratamiento, pero no se le encuentra relevancia estadistica.

Respecto al acompafiamiento familiar durante el proceso de tratamiento, las
diferencias son menores de lo que podria esperarse (teniendo en cuenta que los usuarios
con problemas judiciales pueden verse a priori como mas desestructurados y por lo tanto
con menores posibilidades de contacto con sus familias): existe un mayor porcentaje de
acompafamiento familiar en el grupo de los no condicionados (82% estan respaldados
por sus familias), pero no hay diferencias estadisticamente significativas con el grupo de
usuarios condicionados judicialmente (75,9%).

El momento del proceso en el que se produce la baja en el tratamiento es un dato
importante, por cuanto nos empieza a hablar de la eficacia del mismo y de los indices de
retencion. Estos son més altos en el grupo de usuarios con condicionamientos judiciales;
podemos relacionar el mayor tiempo en el tratamiento de este grupo con la presion
"positiva" o elemento motivador que supone el condicionamiento, ya que tal dato se
corrobora tanto a partir de las opiniones de los profesionales de los equipos terapéuticos
y juridicos, como de los propios usuarios.

Asi, los usuarios con condicionamientos judiciales tienden a mantenerse en el
tratamiento mds tiempo que el otro grupo. Los usuarios sin condicionamientos judiciales
que no concluyen el tratamiento, abandonan el mismo en torno a un 60% durante el
Programa de Acogida, en la etapa inicial del tratamiento, porcentaje que practicamente
dobla al del grupo con cumplimientos, independientemente de que en un momento
posterior puedan retornar al tratamiento.

Asimismo, los motivos de baja en el tratamiento nos hablan de esta relacién
también. El principal motivo en ambos grupos es la baja voluntaria; sin embargo, el
porcentaje es mucho menor en el grupo de condicionados judicialmente, que ostenta en
cambio un mayor porcentaje de expulsiones del tratamiento, algo que parece estar
relacionado con los casos en los que se mantiene la motivacion extrinseca pero se
continia en el proceso terapéutico para evitar las consecuencias juridicas de su
abandono, aspecto que se confirma también con las intuiciones de los terapeutas sobre

este tema.
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El porcentaje de altas terapéuticas es sin embargo similar en ambos grupos,
situandose en torno al 20% (22,22% en el grupo de usuarios condicionados, y 18,75% en
el de no condicionados). Podemos valorar estos resultados como positivos, considerando
que dichos porcentajes toman en cuenta todos los ingresos a tratamiento desde las
primeras etapas del mismo, la elevada tasa de abandonos habitual en los programas de
rehabilitacién de drogodependencias, y la alta exigencia del tratamiento de Proyecto
Hombre, cuyos criterios para otorgar el alta terapéutica van mucho mas alla de la mera
abstinencia, tal como se han definido en el Capitulo 1. Estos datos estan en consonancia
con los obtenidos en otros estudios, como el incluido en el Anexo VI, donde encuentran
incluso un porcentaje de altas terapéuticas superior (27%) para los sujetos con
cumplimientos penitenciarios.

Ademas, la obtencion del alta terapéutica significa una garantia del
mantenimiento de los cambios realizados durante el proceso, tal como puede apreciarse
en la evaluacién externa realizada por profesorado de la Universidad de Oviedo (cuyo
resumen puede consultarse en el Anexo V), donde se sefiala que casi el 90% de las
personas que completan el proceso de rehabilitacién no recaen en el consumo de drogas

en un periodo de seguimiento superior a tres afios.

Por otra parte, respecto a las personas que no terminan el tratamiento, que en el
grupo de usuarios condicionados judicialmente muestran una media muy alta de dias de
tratamiento antes del abandono del mismo, debemos recordar que en la evaluacion
mencionada arriba se indica que un 36,4% de las personas que no finalizan el proceso
tampoco recaen en el periodo de seguimiento, si bien en nuestro caso los porcentajes
pudieran variar, al producirse en muchos casos el ingreso en prision de dichas personas
al abandonar el tratamiento. No obstante, es de esperar que la alta media de
permanencia de estos usuarios en el proceso de rehabilitacién (que roza los 500 dias) les
proporcione mayores posibilidades de lograr la integracion social por sus propios medios
0 en el caso de un retorno en otro momento al tratamiento, ya que la propia estructura de
los programas, las dindmicas de los mismos y los aprendizajes que los usuarios
adquieren durante el tiempo que pasan en ellos, producen inevitablemente mejoras en

diversos aspectos de la vida de estas personas (relacion familiar, salud, ocio, etc.).

Podemos concluir, en suma, que el tratamiento dispensado desde Proyecto
Hombre para los usuarios con condicionamientos judiciales es igualmente eficaz con esta

poblacion que con el resto de los usuarios.
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5.3. CONCLUSIONES SOBRE EL TRATAMIENTO

La primera hipdtesis contemplada en este estudio se ve confirmada tras el
anadlisis de los resultados de las técnicas aplicadas a los distintos agentes implicados
(terapeutas, abogados voluntarios y usuarios): hay acuerdo en que existen diferencias
entre los dos grupos, que se refieren principalmente a la motivacion mas extrinseca de
las personas condicionadas judicialmente. Esta motivacién estd relacionada con la
"amenaza" que suponen las penas o0 las causas judiciales pendientes para los
drogodependientes, o bien con la posibilidad de cumplir dichas condenas fuera de las
instituciones penitenciarias; esta situacion sirve de aliciente para iniciar un proceso de
rehabilitacién, que en otras condiciones quiza no se habria empezado. Asimismo, y segun
los propios usuarios refieren, la presion externa derivada de los condicionamientos
judiciales les sirve como "freno" en momentos de crisis, haciéndoles permanecer en el

tratamiento.

Ahora bien, dicha motivacién, si fuese totalmente extrinseca, no ofreceria
garantias en cuanto a los resultados del tratamiento. Del analisis de los cuestionarios de
los usuarios se desprende, sin embargo, que a lo largo del proceso de rehabilitacién se
produce una evolucion en lo que a su motivacion se refiere. La influencia de la situacion
juridica es especialmente intensa en el inicio del proceso de rehabilitacién, y va
decreciendo a medida que los usuarios pasan por los sucesivos programas y van
realizando cambios en su estilo de vida. Con el avance en su proceso personal, las
razones que los usuarios aducen para realizar el tratamiento son ostensiblemente mas
internas y menos vinculadas a su status judicial, lo que confirmaria el cambio en su
motivacion, de extrinseca a intrinseca. Es decir, la realizacion del tratamiento facilita que
las personas que lo iniciaron debido a presiones judiciales, internalicen la necesidad de
abandonar su adiccion y pongan en marcha mecanismos de integracion social a todos los
niveles. La mejor demostracion de la realidad de este cambio es el elevado porcentaje de
personas de este grupo que alcanzan el alta terapéutica.

De hecho, los terapeutas, pese a reconocer esas diferencias motivacionales al
inicio del proceso, no logran un acuerdo sobre la repercusion de dichas diferencias sobre
el éxito final del tratamiento, ya que en muchos casos se asume que la motivacién

cambiara como consecuencia del mismo.

Por otro lado, se considera necesaria una intervencion especifica con esta
poblacion, pero no demasiado especifica, ni creando instrumentos o intervenciones

-94 -



5. Conclusiones y Recomendaciones

especiales para estas personas, que terminen fomentando una sensacién de diferencia,
cuando el objetivo final de la rehabilitacion es la normalizacién de la persona y su
insercion social plena. Los terapeutas opinan que la intervencion con estas personas
debe ser altamente individualizada, pero siguiendo el método propio de Proyecto
Hombre, que ya tiene en cuenta las especificidades de los distintos perfiles (ya sean
éstas relacionadas con su historia judicial o penitenciaria, con su pasado de marginalidad
en general, sus caracteristicas personales o sociales, problemas psicoldgicos, de salud,
familiares, de relacion social, etc.). Con este grupo habria que prestar especial atencion,
por ejemplo, a cuestiones como la internalizacién de la motivacién, los problemas con la

autoridad, o la ansiedad por prescindir de limitaciones o normas.

Asi, en la actualidad no existen instrumentos ni registros especificos para esta
poblacion, salvo aquellos de caracter propiamente juridico, o el protocolo de actuacion en
relacion a Instituciones Penitenciarias para casos de abandonos prematuros del
tratamiento, incumplimiento de condiciones, etc.

La intervencion sobre la motivacion se realiza de forma inespecifica pero
continuada a lo largo de todo el proceso de tratamiento, y de forma especial durante el
programa de Acogida, cuyo objetivo prioritario es desarrollar la motivaciéon para el
tratamiento. Tampoco existen registros especificos para medir la motivacion,
recogiéndose la informaciéon en apartados de respuesta abierta de otros registros,
especialmente en los registros de grupos y las valoraciones finales de los programas. La
evaluacién se realiza a través de indicadores indirectos, como la observacion del

comportamiento y actitud de los usuarios, y el cumplimiento de objetivos.

La motivacion se sobreentiende como un aspecto mas a desarrollar durante el
proceso de rehabilitacion, partiendo de que no va a ser la dptima (como no suele serlo
tampoco en los usuarios no condicionados juridicamente). La unica diferencia que se
aprecia es que la motivacion de las personas con condicionamientos judiciales es mas
inmediata e independiente de la decisidn de la persona, lo que la convierte en una presion
externa para la permanencia en el tratamiento, como ya se sefald.

A pesar de que, en la mayoria de los casos, es ostensible el cambio a una
motivacién intrinseca durante el tratamiento, la atencion sobre este aspecto es
fundamental, ya que no debemos olvidar que también existen personas resistentes, que
se mantienen en el proceso sin realizar los cambios esperados, como se aprecia en el
alto tiempo medio de permanencia de este colectivo de usuarios en el tratamiento y en su
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elevado porcentaje de expulsiones del mismo, en comparacion con el otro grupo; como
ya hemos visto, es funcion de los equipos terapéuticos romper la relacion tratamental con
el usuario en condiciones de evidente resistencia al cambio, garantizando asi que los
programas terapéuticos no sean "refugios" ni estratagemas para evitar consecuencias
legales, sino estructuras dirigidas a una auténtica reinsercion.

Por ultimo, los usuarios se declaran mayoritariamente satisfechos con el
tratamiento recibido, asi como con la adecuacion de éste a sus necesidades y a las
peculiaridades de su situacion juridica. Ademas, los usuarios perciben un buen nivel de
conocimiento de los equipos terapéuticos sobre su situacién judicial. Todo ello, junto con
los datos de eficacia ya analizados, nos da una buena medida de la calidad del
tratamiento de Proyecto Hombre para las personas con problemas de tipo judicial.

5.4. CONCLUSIONES SOBRE EL SERVICIO DE SEGUIMIENTO JURIDICO

La segunda hipétesis, la posibilidad de utilizar el servicio de seguimiento juridico
interno como instrumento motivador del proceso de rehabilitacion, es confirmada
asimismo tanto por los terapeutas como por los abogados voluntarios que integran dicho
servicio. Se sefala en este sentido su potencialidad para hacer conscientes a los usuarios
de su realidad -en concreto, la judicial-, colaborar en la responsabilizacion de sus

asuntos, o prevenir abandonos del tratamiento, entre otras.

Sin embargo, no hay acuerdo sobre el uso que actualmente se estd dando a este
servicio en la direccion sefalada, lo que nos indica que existen aspectos que seria
preciso mejorar. Asi, tanto los terapeutas como los miembros del servicio juridico apuntan
qgue deberia mejorarse la comunicacion entre ambos equipos, ya que esta muy centrada
en cuestiones informativas y momentos puntuales en los que esta informacion es
indispensable. Habria, pues, que potenciar el flujo de comunicacién, ampliandolo a otro
tipo de cuestiones ademas de las técnicas, informando al equipo juridico sobre la
evolucion a nivel terapéutico de los usuarios, procurando mayores espacios de
informacién de la situacion juridica de los usuarios (a través de encuentros o registros

escritos) para los terapeutas, y planificando intervenciones conjuntas.

Por otra parte, existen necesidades formativas en los equipos a las que se
deberia prestar atencion, ya que ambos (el terapéutico y el juridico) demandan un mayor
conocimiento respecto al campo de actividad del otro, lo que sin duda redundaria en unas
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mayores probabilidades de trabajar conjuntamente, y por lo tanto en la eficacia de la

intervencion.

Como ocurria en relacién con la valoracion del tratamiento, los usuarios muestran
una alta satisfaccion con el seguimiento de sus asuntos juridicos por parte del equipo
juridico, y valoran asimismo positivamente su actuacion en relacion al conocimiento de
su situacion concreta, la informacion que facilitan, la rapidez y eficacia de sus gestiones,
etc.

5.5. RECOMENDACIONES

Aunque la evaluacién del tratamiento a personas con condicionamientos
judiciales se ha mostrado positiva en general, durante la realizaciéon de la misma han
aparecido algunos temas susceptibles de optimizarse y algunas demandas de los
implicados. A continuacion se exponen dichas recomendaciones e ideas:

- Se ha sefalado en varias ocasiones la utilidad de mantener entrevistas en prision
con quienes van a ser derivados a tratamiento asi como con sus familias, con el
doble fin de, por un lado, obtener mayor informacion sobre la situacion de la
persona y la adaptacidon de nuestro proceso de rehabilitacion a la misma, y por
otro, para explicar profusamente en qué consiste el tratamiento y las
implicaciones de ingresar en el mismo. Con las familias se ve especialmente
necesario incrementar el trabajo de captacién, con el fin de conseguir su

participacion como co-terapeutas en el proceso de los usuarios.

- Se plantea la utilidad de aprovechar el tiempo de estancia de los usuarios en la
Unidad Terapéutico-Educativa Penitenciaria para ir avanzando en el proceso de
conocimiento personal, si bien este tema queda fuera de los limites de nuestra
intervencién, correspondiendo al equipo de dicha Unidad y a las autoridades
penitenciarias valorar la idoneidad de dicha medida. En la misma direccion, y
puesto que los usuarios de la Unidad Terapéutico-Educativa Penitenciaria llevan
un tiempo largo sin consumir drogas, y asistiendo a las actividades de la Unidad,
se plantea estudiar la reduccion del programa de Acogida para las personas que
provengan de la misma, si bien analizando cada caso individualmente y en base

a criterios objetivos de progreso terapéutico.
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- Se ha sefalado en las técnicas realizadas con los equipos terapéuticos que el
condicionamiento judicial de los usuarios influye en ocasiones en la toma de
decisiones de los equipos (en algunos casos se cuestionan mas decisiones como
la expulsion de un usuario del tratamiento, o medidas de alejamiento temporal del
mismo), individualizando las intervenciones en base a dicha situaciéon. Se
considera preciso homogeneizar la toma de decisiones relativa a estos casos,

unificando criterios o estableciendo los existentes de forma univoca.

- No se ve necesario, e incluso se consideraria contraproducente, la existencia de
instrumentos especificos para esta poblacion (salvo los registros y protocolos de
actuacién que requiera su situacion juridica).

- Los equipos terapéuticos demandan formacién sobre el proceso y la legislacion
penal. Asimismo, seria conveniente aumentar el conocimiento del equipo juridico
sobre el proceso terapéutico. Ambas acciones formativas irian encaminadas a
optimizar la funcién motivadora del Servicio de Seguimiento Juridico, pero
también a mejorar el seguimiento juridico realizado por los propios terapeutas
sobre los usuarios a su cargo.

- Seria preciso definir e implementar mejores canales de comunicacion entre el
equipo terapéutico y el juridico. Dicho flujo de informacién deberia ser claro y
estable, en lugar de sujeto a necesidades informativas concretas.

- Mejorar el informe juridico que el Servicio de Seguimiento Juridico proporciona a
los equipos terapéuticos, incluyendo mayor descripcion sobre la situacién judicial

de la persona, cambios previsibles en la misma, etc.
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Anexo I: Cuestionario para los Equipos Terapéuticos

CUESTIONARIO PARA LOS EQUIPOS TERAPEUTICOS
INTRODUCCION

El siguiente cuestionario tiene como objetivo evaluar el tratamiento que se esta
aplicando en Proyecto Hombre a las personas con condicionamientos de tipo judicial
(suspensiones condicionadas -articulo 87 del Cddigo Penal-, cumplimientos alternativos
-articulo 187 del Reglamento Penitenciario-, libertad condicional condicionada, medidas
de seguridad -articulos 96 y 104 del Cddigo Penal-, y trabajos en beneficio de la
Comunidad), con el fin de determinar posibles diferencias con respecto al tratamiento
general que se ofrece, la adecuaciéon del mismo a la especificidad de este tipo de
poblacién, sugerir posibles mejoras, etc.

En ningun caso se trata de una evaluacion personal de los terapeutas, por lo que
no se pediran datos identificatorios personales.

El tema a analizar se ha hablado mucho en los equipos puesto que es algo que
a menudo nos preocupa, por lo que te pedimos que le dediques el tiempo necesario de
modo que no se pierdan aportaciones. Para la correcta cumplimentacién, no se deben
dejar respuestas en blanco.

Los resultados obtenidos se devolveran a los equipos terapéuticos para su pos-
terior discusion y ampliacion de las conclusiones.

Este cuestionario forma parte de un estudio de evaluacion sobre el tratamiento a
las personas con problemas judiciales subvencionado por el Plan Nacional sobre Drogas.

Gracias por vuestra colaboracién.

0- Programa en el que estas trabajando: Acogida/Comunidad Terapéutica/Reinsercion
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1- ;Te parece que existen diferencias entre las personas que inician su proceso con
condicionamientos judiciales y aquellas que no (de perfil, motivacién, tiempo o forma de
consumo, etc.)?

=

SI NO

¢ Podrias enumerar cuales son, a tu parecer?

2- ;Crees que deberia intervenirse con estas personas de forma diferente que con el
resto?

¢ Qué diferencias deberian hacerse?

3- En la actualidad, existe en el programa en el que trabajas algun instrumento (grupo,
dindmica, cuestionario, protocolos de derivacion, etc.) especifico para evaluar o intervenir
sobre las personas con condicionantes judiciales?

SI NO

Enuméralos:

4- En la actualidad, ¢ existe algun registro especifico para este tipo de poblacién?

=

SI NO

5- ¢ Crees que influye de algun modo en el tratamiento (forma de intervenir, toma de deci-
siones de los equipos, etc.) a estas personas su condicionamiento judicial? En el caso de
que creas que si, especifica de qué forma:

-

SI NO

6- ¢ Te parece que hay diferencias respecto a la motivacion inicial entre las personas con
condicionantes juridicos y el resto de las personas que realizan el proceso de rehabil-
itacion?

=

SI NO

7- En el caso de que hayas respondido que si a la pre-
gunta anterior, ¢ crees que estas diferencias de motivacion inicial influyen en el éxito final
del tratamiento?

-

SI NO
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8- En la actualidad, en el programa en el que estas trabajando, ¢ se realiza alguna inter-
vencién especifica sobre la motivacion?

si NO

En el caso de que las haya, enuméralas:

¢ Existe algun tipo de registro para valorar la motivacion?

st NO

En el caso de que existan, enuméralos:

9- . En qué criterios os basais para evaluar la motivacion de los usuarios?

SI NO

10- Haz una breve reflexion sobre el trabajo de motivacion realizado en tu programa (util-
idad de los criterios, instrumentos y registros utilizados, formas de objetivar la motivacion,
maneras de fomentarla, dificultades para evaluarla, etc.).

11- s Piensas que el seguimiento juridico puede utilizarse como colaborador del proceso
terapéutico en aquellas personas con algun tipo de condicionamiento?

SI NO

12- En la actualidad, ¢ se esta utilizando con ese objetivo?

si NO

13- {,Cdémo valorarias tu conocimiento acerca de los asuntos juridicos de las personas
con las que trabajas? (1- Nulo; 2- Escaso; 3- Suficiente; 4- Bueno; 5- Completo).

14- A tu juicio, ¢existe una buena comunicacién entre el equipo juridico y el equipo ter-
apéutico en relacion a los asuntos juridicos de las personas con las que trabajas?

SI NO

15- Expresa a continuacion todas las cuestiones relevantes sobre el tratamiento a las per-
sonas con condicionamientos juridicos que no se hallan recogido previamente en el cues-
tionario (forma éptima de tratar a estas personas, condiciones que se les exigen, caren-
cias, posibilidades de mejora, etc.)
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ANEXO II: Cuestionario a los trabajadores del Servicio de Seguimiento Juridico

CUESTIONARIO A LOS TRABAJADORES DEL SERVICIO DE SEGUIMIENTO
JURIDICO

INTRODUCCION

El siguiente cuestionario tiene como objetivo evaluar el tratamiento que se esta
aplicando en Proyecto Hombre a las personas con condicionamientos de tipo judicial
(suspensiones condicionadas -articulo 87 del Cddigo Penal-, cumplimientos alternativos
-articulo 187 del Reglamento Penitenciario-, libertad condicional condicionada, medidas
de seguridad -articulos 96 y 104 del Cdédigo Penal-, y trabajos en beneficio de la
Comunidad), con el fin de determinar posibles diferencias con respecto al tratamiento
general que se ofrece, la adecuacion del mismo a la especificidad de este tipo de
poblacion, sugerir posibles mejoras, etc.

En ningun caso se trata de una evaluacion personal, por lo que no se pedirdn
datos identificatorios personales.

El tema a analizar se ha hablado mucho en el Servicio de Seguimiento Juridico
puesto que es algo que a menudo nos preocupa, por lo que te pedimos que le dediques
el tiempo necesario de modo que no se pierdan aportaciones.

Los resultados obtenidos se devolverdn para su posterior discusion y ampliacion
de las conclusiones.

Este cuestionario forma parte de un estudio de evaluacion sobre el tratamiento a
las personas con problemas judiciales subvencionado por el Plan Nacional sobre Drogas.

Por favor, no dejar ninguna de las preguntas cerradas en blanco.

Gracias por vuestra colaboracion.
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Volmnt@arb ’ | Contatado | 1- Situacion laboral:

2- Cualificacion profesional:

3- Valore de 1 a 5 la comunicacion entre el equipo juridico y el equipo terapéutico (en

1- hexistente ‘ | 2-Escasa I 3-Media ‘ 4- Bastante habiual 5- Total‘ |

relacién a celebracion de juicios, posibles ingresos en prisidn, pasos a libertad condicional

1-Delequio jurdico | 2-Delegquipo terapéutico ’ 3- Ihdistintam ente |

o definitiva, separaciones/divorcios, custodia de hijos, etc).
4- En la mayoria de las ocasiones, la comunicacién se produce por iniciativa de:

|3—M edb| |4— Bastante conocin Ento |5— Totalconocin jento| |

1- hexistentg] | 2-Escaso

5- Valore globalmente el conocimiento que tienen los equipos terapéuticos acerca de las
cuestiones juridicas relevantes para el proceso de tratamiento, de acuerdo a la siguiente

4-Bastante conocin Entol | 5- Totalconocin iento| |

1- hexistente |2—Escaso |3—M edjo|

escala.

6- Valore globalmente el conocimiento que tiene usted del proceso terapéutico de
Proyecto Hombre, segun la siguiente escala:

7- ¢ Cree que es posible utilizar el seguimiento juridico para apoyar el proceso terapéuti-
co? ¢ De qué forma?

8- ¢ Podria utilizarse en algun modo como elemento motivador?

9- ¢ Influye en algun modo la situacion juridica sobre el proceso terapéutico?

10- ¢, Qué relacién existe entre los equipos juridico y terapéutico para el seguimiento de

los casos o para tratar de los procesos terapéuticos?
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ANEXO IlI: Cuestionario para los Usuarios

CUESTIONARIO PARA LOS USUARIOS

El siguiente cuestionario pretende evaluar tus impresiones sobre el tratamiento
gue estas recibiendo en Proyecto Hombre. No se trata de una evaluacion personal, por
lo que tus respuestas seran consideradas de forma andnima.

Dedicale el tiempo que consideres necesario para cumplimentarlo, pues tus
respuestas son importantes para nosotros, y por favor, no dejes ninguna pregunta sin
contestar..

(Este cuestionario forma parte de un estudio de evaluacion subvencionado por el
Plan Nacional sobre Drogas).

Gracias por tu colaboracion.

1- Programa en el que te encuentras:

1-Acogia

| 2- Com unidad Terapéutica | 3-P .no residencal | I 4-Rehsercidn

2- Situacion judicial a la entrada en el programa (seleccionar una):

1 |'M e mandawn desde b careY

2 |'M e m andd eljizgado”

3 |'S6Db ten® juicbs pendEntes”

3- Situacion judicial en la actualidad (seleccionar una):

1 [Cumplin Ento pentenciro

2 |Cum pln nto porelijizgado

3 |Cum pln Ento poram bos

4- ; Consideras que influyd tu situacién juridica en tu decision de iniciar el tratamiento?

st NO

¢De qué manera?

5- ¢Consideras que influye actualmente tu situacién juridica en tu decision de continuar
el tratamiento?

-

SI NO

¢De qué manera?
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6- ¢ Consideras que influye tu situacién juridica en tu decisién de terminar el tratamiento?

=

SI NO

¢De qué manera?

7- ¢Como valorarias el conocimiento que tienen tus terapeutas sobre tu situacion
juridica?.

1-Niguno

| 2-Poco I 3-Medib ’ | 4—Basta.nte’ | 5—Tom1| |

8- Como valorarias el seguimiento juridico que te hace el equipo juridico de Proyecto
Hombre? (conocimiento de tu situacion concreta, informacion que te facilitan, rapidez
en gestionar tus cuestiones, eficacia en las gestiones, etc.):

0-No b utilizo 2-Escaso |5- Muy bueno| |

| 1-Nub | | 3-Nom al| | 4-Bueno

9- En general, ¢esté satisfecho del tratamiento - terapéutico - recibido?

st NO

10- ¢Consideras que responde a tus necesidades y a lo especifico de tu situacion
juridica?

¢ Qué cambiarias?

11- En general, ¢ Estas satisfecho del seguimiento juridico?

-

ST NO

¢ Qué cambiarias?
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ANEXO IV: MATRIZ DE EVALUACION DE LAS PERONAS CON PROBLEMAS JURIDICOS ATENDIDAS EN PROYECTO HOMBRE

PREGUNTAS

INTERVENCION ESPECIFICA:
- ¢Existen diferencias en la intervencion entre

la poblacién diana y el resto de los
atendidos?

tratamiento

¢Podria hablarse de un
especifico?

¢Las caracteristicas diferenciales de la
poblacién diana justifican la intervencion
especifica?

¢Existen o deberian existir instrumentos
especificos (asi como registros, protocolos,
etc.) para la poblacién diana?

EFICACIA:

- ¢Se consiguen los objetivos con esta
poblacién (estilo de vida auténomo,
saludable y sin dependencias)?

- ¢Hay diferencias en cuanto al indice de
retencion, altas terapéuticas o abandonos,
respecto al resto de los atendidos?

- ¢Hay diferencias en funcion de la situacion
juridica?

ASPECTOS

- Mismos instrumentos o diferentes.

- Tratamiento "cualitativo" (si existe un trato
diferente en la practica).

- Influencia de la situacién judicial en la toma
de decisiones de los equipos terapéuticos

- Seguimiento de su situacién judicial por
parte de los terapeutas.

Diferencias en el perfil entre la poblacién
diana y el resto de la poblacién atendida.

Carencias detectadas por los equipos en el
tratamiento a la poblacién diana:
instrumentos, protocolos de actuacion,
registros, datos recogidos.

Razén entre altas terapéuticas y bajas
(abandonos/expulsiones)
Momento de la baja (abandono, expulsion)
(objetivos del proceso cumplidos antes de la
interrupcioén del proceso)

Diferencias respecto al resto de la poblaciéon
atendida
Retencién: tiempo que permanecen el
proceso; diferencias con el resto de la
poblacion

Tipo de situacion juridica

- Influencia de la situacién juridica en la
eficacia (diferencias internas a la poblacion
estudiada en funcién de la situacion juridica)

INDICADORES

Existencia de instrumentos especificos
Existencia de tratamiento diferente en la
practica y en la toma de decisiones

Formas de seguimiento

N¢ y calidad de las diferencias con el
tratamiento "standard"

Perfil general vs. Perfil poblacién diana
Datos socio-demogréficos e indicadores de
adiccion

Existencia de instrumentos especificos
Existencia de registros especificos
Otras diferencias

Carencias percibidas

Razén entre altas terapéuticas y bajas
(abandonos/expulsiones)

Porcentaje de altas terapéuticas

Tiempo en PH antes de la baja

N¢ de Reingresos

Indice de retencién general vs. Poblacion
diana

Altas terapéuticas poblacion general vs.
Poblacion diana

Abandonos poblacién general vs. Diana

Indice de retencién, altas terapéuticas y
abandonos por tipo de situacion juridica

REGISTROS

- Cuestionario a los equipos terapéuticos.

- Andlisis de los datos obtenidos con el
cuestionario a los ET

- Andlisis de datos

- Cuestionario a los equipos terapéuticos.

- Revision de carpetas y datos del PH

- Datos del PH

- Datos del PH



MOTIVACION:
- ¢La intervencion deberia centrarse en la
motivacion inicial al cambio?

- ¢Existen diferencias entre la poblacion
diana y el resto de los atendidos en cuanto
a la motivacion al cambio?

SITUACION JURIDICA:
- ¢Qué influencia tiene la situacién juridica en
la evolucién terapéutica?

- ¢Produce cambios significativos la
alteracion de la situacion juridica (paso a
libertad condicional, por ejemplo)?

SEGUIMIENTO JURIDICO:

- ¢Es posible utilizar el seguimiento juridico
como un elemento que colabore al cambio
positivo?

- ¢Se esta utilizando actualmente con esa
intencion?

DATOS Y REGISTROS (SOSTENIBILIDAD/

REPLICABILIDAD):

- Los datos existentes, procedimientos de
registro, protocolos, etc., ;pueden
mejorarse de alguna forma?

Diferencias de motivacién inicial entre la
poblacién diana y el resto de los atendidos

Intervencién motivacional que se realiza
Influencia de estas diferencias -si las
hubiese- en el éxito del proceso
(consecucion del alta terapéutica)

Dificultad para evaluar la motivacion en los
equipos terapéuticos

Abandonos en el momento de libertad
condicional

Ingresos en prision desde PH
Influencia del tiempo de condena en el
proceso terapéutico o la retencion

Seguimiento juridico independiente o en
relacion con los equipos terapéuticos
Valoracién de su uso potencial como
colaborador al proceso terapéutico

Uso con funcién motivadora o no del
seguimiento juridico

Posibles mejoras en el seguimiento juridico
para que colabore al proceso terapéutico

Valoracién por parte de los usuarios de los
datos y registros actuales acerca de su
utilidad o dificultad

- Motivacion al inicio del proceso de la
poblacion general vs. Poblacién diana

Instrumentos que se utilicen para evaluar e
intervenir sobre la motivacion

Relacion entre motivacién inicial y alta
terapéutica/ momento de abandono

Ne¢ y tipo de instrumentos utilizados para
evaluar la motivacion

Dificultades percibidas por los E.T. para
evaluar la motivacion

N¢ y tipo de criterios o fuentes que se usan
para evaluar la motivacion

Porcentaje y motivo de abandonos
Ingresos en prision desde PH

Reingresos desde prisién al PH
Relacién entre afos de condena/prision y
alta terapéutica/momento de abandono

- Trabajo terapéutico en relacién con
seguimiento juridico
Valoracion de los equipos terapéuticos

Percepcion de los usuarios

Uso con funciéon motivadora o no del
seguimiento juridico
Valoracién de los equipos terapéuticos

Valoracién de los equipos terapéuticos
Valoracién de los responsables
seguimiento juridico

del

- Cuestionario a los equipos terapéuticos.

- Cuestionario a los equipos terapéuticos.

- Datos del Proceso

- Cuestionario a los equipos terapéuticos.

- Datos del Proceso

- Cuestionario a los equipos terapéuticos.

- Cuestionario a los equipos terapéuticos.

- Datos del PH

- Cuestionario a los equipos terapéuticos.

- Cuestionario a los equipos juridicos

- Cuestionario a los equipos terapéuticos.

- Cuestionario a los equipos juridicos
- Reunién con los equipos terapéuticos
- Cuestionario a los usuarios.

- Cuestionario a los equipos terapéuticos.

- Cuestionario a los equipos terapéuticos.

- Reunidn con los equipos terapéuticos
- Reunién con los responsables
seguimiento juridico

del



NECESIDADES FORMATIVAS:

- (Se detectan necesidades formativas
relacionadas con el tratamiento a esta
poblacion en los equipos terapéuticos?

CONCEPTOS TEORICOS:

- ¢ Aparece algun concepto tedrico de interés
o se resalta alguno conocido como
especialmente significativo?

Conocimiento de los equipos terapéuticos
acerca de la legislacion juridica aplicable
Conocimiento de los equipos terapéuticos
acerca de los protocolos de actuacién con
instituciones penitenciarias

Conocimientos tedricos actualizados de los
equipos terapéuticos sobre la intervencion
con este tipo de poblacion
Conocimientos  terapéuticos de
responsables del seguimiento juridico

los

Conceptos tedricos nuevos que surjan del
andlisis de la practica de Proyecto Hombre,
0 conceptos ya conocidos a los que se les
ve una nueva relacion o uso

Métodos de intervencién novedosos

- Conocimientos y carencias de los equipos
terapéuticos sobre: legislacion, protocolos
de actuacién, conceptos de tratamiento
especifico

- Conocimientos y carencias de los equipos
juridicos sobre conceptos de tratamiento

- Conceptos tedricos nuevos, nuevas
aplicaciones, métodos de intervencion
propios de PH o novedosos

- Cuestionario a los equipos terapéuticos.

- Cuestionario a los equipos juridicos

- Andlisis de las conclusiones
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ANEXO V: Resumen del estudio "Evaluacion de la Eficacia del programa Educativo-Terapéutico para rehabilitacion de
Toxicomanos de Proyecto Hombre en Asturias”.

RESUMEN DEL ESTUDIO "EVALUACION DE LA EFICACIA DEL PROGRAMA
EDUCATIVO-TERAPEUTICO PARA REHABILITACION DE TOXICOMANOS DE
PROYECTO HOMBRE EN ASTURIAS”.

Este estudio de evaluacién ha sido dirigido por los profesores de la Facultad de
Psicologia de la Universidad de Oviedo, D. José Ramén Fernandez Hermida y D. Roberto
Secades Villa, con la participacion de las becarias Yoana Magdalena Benavente y
Carmen Riestra del Rosal, y financiado por la Consejeria de Servicios Sociales del
Principado de Asturias y la Universidad de Oviedo.

OBJETIVO:

El objetivo general del estudio es evaluar la eficacia del programa de tratamiento
para drogodependientes de Proyecto Hombre de Asturias. Es decir, conocer si se han
logrado los objetivos del programa de rehabilitacién, entendiendo por tales la ausencia de
consumo de drogas y la integracién social de la persona.

POBLACION OBJETO DEL ESTUDIO:

259 altas terapéuticas (la totalidad de quienes lo habian alcanzado hasta Agosto
de 1996) y 100 personas seleccionadas al azar entre los aquellas personas que
abandonaron prematuramente el proceso de rehabilitacién, en las fases de Comunidad

Terapéutica y Reinsercion Social.

Del total de la poblacion objeto del estudio ha sido posible encuestar a 249
personas, perdiéndose por tanto el 30%, porcentaje que se mantiene segun los autores
en margenes aceptables para este tipo de estudios de seguimiento. Ademas, los autores
han verificado la inexistencia de sesgos entre las personas encuestadas y las perdidas.

Al tratarse de un estudio que incluye tanto a aquellos que abandonaron el
tratamiento, como a los que fueron alta terapéutica entre los afos 1989 y 1996, nos
encontramos con personas que llevan fuera del programa terapéutico de 1 a 8 afios,
siendo la media cercana en las altas terapéuticas de 3 afios y medio, o que nos da una
mayor fiabilidad para valorar las posibles recaidas y su integracién social.
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ANEXO V: Resumen del estudio "Evaluacion de la Eficacia del programa Educativo-Terapéutico para rehabilitacion de
Toxicomanos de Proyecto Hombre en Asturias”.

PROCEDIMIENTO:

Se elaboré un cuestionario de Seguimiento, construido ad hoc, y aplicado
individualmente a la poblacién estudiada a través de entrevistas. La informacion obtenida
a través de este medio se valido a partir de otras fuentes complementarias: cuestionario
aplicado a los familiares de los encuestados, y solicitudes de tratamiento por consumo de
drogas en distintos recursos (Unidades de Tratamiento de Toxicomanias de Asturias,
Centros de Salud Mental de Gijén, Oviedo y Avilés, y Clinicas privadas especializadas en
el tratamiento de drogodependientes).

Los datos obtenidos con estas fuentes corroboraron la fiabilidad de la informacién
obtenida en las encuestas.

VARIABLES ESTUDIADAS:

1. Consumo de drogas. 6. Estado de Salud.

2. Consumo de alcohol. 7. Situacién judicial

3. Situacién familiar. 8. Historia de tratamientos.
4. Situacion educativa-laboral. 9. Valoracion del tratamiento.

5. Ocupacién del Tiempo Libre.

RESULTADOS DE LA EVALUACION:
INDICE DE RECAIDAS:

Los autores del estudio han tomado como definicion de recaida el siguiente: al
menos tres consumos de una droga cualquiera en un periodo de tiempo maximo de dos
meses.

El porcentaje de recaidas, de acuerdo a la definiciéon anterior, que se da en el
grupo de altas terapéuticas en Proyecto Hombre de Asturias es del 10,3%, lo cual nos
indica que el éxito de las altas terapéuticas es del 89,7%.

Entre los abandonos el niumero de recaidas es del 63,6%, es decir, un 36,4% de
los abandonos no vuelven a consumir drogas.

La droga mas utilizada en las recaidas es la heroina, seguida del haschis.

La mayor parte de las recaidas se producen en el primer ano después de finalizar
la relacion con el programa terapéutico, y ninguna se produce pasados los 4 afos.
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ANEXO V: Resumen del estudio "Evaluacion de la Eficacia del programa Educativo-Terapéutico para rehabilitacion de
Toxicomanos de Proyecto Hombre en Asturias”.

CoNsuMO DE ALCOHOL:

Solo el 9,2% de los entrevistados afirma tener o haber tenido problemas con el
alcohol que pueden ser calificados desde moderados a muy graves.

Si se siguen los criterios mas estrictos de la OMS, sélo un 3,4% tienen un
consumo de alcohol que se enmarca dentro de un nivel arriesgado o perjudicial.

El promedio de alcohol consumido por las personas que fueron alta es inferior,
casi en la mitad, al del grupo que abandona. La mayoria de las personas (53,6%) han
bebido mas en los primeros meses después de haber dejado el Proyecto Hombre de lo
que beben ahora.

INTEGRACION Soclo-LABORAL:

El 72% de las altas terapéuticas ha trabajado siempre desde que finalizé el
programa y el 19,5% han trabajado al menos mas de la mitad del tiempo. Sdlo el 3,6%
no ha trabajado nunca.

Si hablamos de los abandonos, el 45% ha trabajado siempre, el 25,5% ha

trabajado al menos la mitad del tiempo y el 10% no ha trabajado nunca.

Mas del 75% del total de los encuestados opina que ha mejorado su satisfaccion
en el uso del tiempo libre, frente a un 3,2% que dice que ha empeorado.

La mayoria, el 73,5%, tiene amigos no consumidores con los que realiza
actividades frecuentemente.

Estos datos, globalmente analizados, nos indican un alto grado de integracion
socio-laboral de las personas que han alcanzado el alta terapéutica, valorando como un
éxito, si tenemos en cuenta la situacién de la poblacién general de la misma edad, el
trabajo realizado en Proyecto Hombre de Asturias para dotar a las personas de recursos
para integrarse en el mundo laboral.

SITUACION JURIDICA:

Sélo un 4% de las altas han sido acusadas o detenidas tras perder contacto con
Proyecto Hombre. Siendo este dato del 21,8% en el caso de los abandonos.
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ANEXO V: Resumen del estudio "Evaluacion de la Eficacia del programa Educativo-Terapéutico para rehabilitacion de
Toxicomanos de Proyecto Hombre en Asturias”.

VALORACION DEL TRATAMIENTO EN PROYECTO HOMBRE:

La valoracion global del programa que hacen los propios entrevistados es entre
bastante satisfactoria y muy satisfactoria para el 75% de las altas. Siendo este dato del
45,5% para los abandonos.

Solo es nada satisfactorio para el 7,3% de los encuestados, correspondiendo
totalmente a los abandonos.

CONCLUSIONES

La conclusion para los autores de este trabajo de evaluacion es que el programa
de Proyecto Hombre de Asturias es eficaz en cuanto a sus objetivos de rehabilitacion
para las personas que reciben el alta terapéutica, y que es mas eficaz para éstos que
para los que abandonaron antes de concluir el tratamiento.

Es eficaz porque, como se sefiala anteriormente, ayuda a que 9 de cada 10
personas que finalizan el programa siendo Alta Terapéutica no vuelvan a recaer y se
inserten socialmente, que es la finalidad de un Programa Libre de Drogas y lo que a éste
le piden los usuarios y sus familiares.

Una de las recomendaciones sefaladas por los autores para la mejora del
tratamiento, después de los datos obtenidos, es la mejora de la retencion, ya que el
porcentaje de abandonos es del 52% en las fases avanzadas, porcentaje por otra parte
similar al de otros Programas Libres de Drogas segun distintos estudios de PLD’s
europeos y de EE.UU.

En este sentido es importante sefialar, teniendo en cuenta solo los datos de
recaida, y valorando que un 36,4% de las personas que abandonan, asi como un 89,3%
de las altas terapéuticas, no vuelven a recaer, que el 62% de las personas que inician su
proceso en la Comunidad Terapéutica, bien sea porque lleguen al final del proceso como
alta terapéutica, o bien abandonandolo prematuramente, consiguen su objetivo de no

volver a consumir drogas.

Puede afirmarse que aproximadamente 2 de cada 3 personas que inician la

Comunidad Terapéutica no vuelven a consumir drogas y se insertan socialmente.
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ANEXO VI: Evaluacion del Tratamiento de Rehabilitacion Proyecto Hombre para drogodependientes en situacion de
cumplimiento extrapenitenciario.

EVALUACION DEL TRATAMIENTO DE REHABILITACION PROYECTO HOMBRE
PARA DROGODEPENDIENTES EN SITUACION DE CUMPLIMIENTO
EXTRAPENITENCIARIO.

INTRODUCCION

El interés de este estudio surge de la utilizacidon cada vez mas habitual, a partir
del ano 1993, de la posibilidad de tratamiento extrapenitenciario en programas de
rehabilitacién de drogodependencia (publicos o privados) a internos en prisiones cuya
actividad delictiva esté relacionada con una situacion de adiccion a drogas ilegales. Esta
alternativa estaba recogida en el art. 57.1 del anterior Reglamento Penitenciario, teniendo
continuidad en el art. 182 del Reglamento ahora vigente.

Parece de interés, por tanto, realizar una evaluacion objetiva que permita conocer
la eficacia de los tratamientos, en este caso Proyecto Hombre de Asturias, para rehabilitar
a estas personas drogodependientes y facilitar su incorporacion a la sociedad, asi como

las variables relevantes que pueden influir en el mismo.

OBJETIVOS

El objetivo de este estudio ha sido comprobar la eficacia, en cuanto a retencién y
obtencion del alta terapéutica, del programa de tratamiento desarrollado por Proyecto
Hombre en Asturias en relacion con aquellos usuarios que ingresaron en el mismo

derivados de la institucién penitenciaria, en aplicacion de la legislacion arriba citada.

Contrastar sus resultados con los del resto de la poblacién de usuarios para ver
si hay una diferencia significativa entre ambos, en funcién de la distinta motivacion para

iniciar el tratamiento.

Analizar si hay diferencia en cuanto a la forma de finalizar el Programa

terapéutico (eficacia), segun la situacion de su condena.

MUESTRA

El universo de sujetos lo componen 132 sujetos que ingresaron en el Proyecto
Hombre entre los afios 1993 y 1998 y ya han finalizado el tratamiento.
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ANEXO VI: Evaluacion del Tratamiento de Rehabilitacion Proyecto Hombre para drogodependientes en situacion de
cumplimiento extrapenitenciario.

VARIABLES E INSTRUMENTOS
La variable dependiente utilizada fue el tipo de salida del tratamiento.

Las variables independientes consideradas fueron sociodemograficas, juridico-
legales y de tratamiento.

Como instrumento se utiliz la recogida de datos a partir de una entrevista
estandarizada, realizada a todos los usuarios al comienzo del programa terapéutico, asi
como los datos enviados por Instituciones Penitenciarias sobre la situacion (evolucién) de

su condena a lo largo de la duracion del Proceso.

RESULTADOS

El porcentaje de varones es del 94,7% y el de mujeres del 5,3%, aunque este
ultimo dato esta condicionado por la existencia desde un principio de una actividad
intrapenitenciaria en determinados modulos del C.P. de Villabona (Asturias), que
terminan constituyéndose en Mdédulo Terapéutico (hoy Unidad Terapéutico-Educativa) , y
que hasta fechas muy recientes no aceptaban mujeres.

La media de edad es de 29 afios y la media de afios de consumo es de 7,8,
siendo su droga de referencia la heroina en casi su totalidad , y la via de administracion
utilizada por la mayoria (51%) la endovenosa.

El 27% de los que inician el tratamiento finalizan el mismo siendo alta

terapéutica. El 42% abandona antes de los 8 meses.

Durante el tratamiento, el 31% pasan a Libertad Condicional con la condicién de
continuar el tratamiento, el 10,5% pasan a Libertad Condicional sin condiciones, el 13%
pasan a la situacion de Libertad definitiva y el 44% contindan cumpliendo durante toda
la duracién del tratamiento

El 79% de los que contindan cumpliendo durante el tratamiento abandonan, asi
como el 82% de los que pasan a Libertad Condicional con condiciones, mientras que solo
el 42% de los que pasan a Libertad Condicional sin condiciones lo hacen y el 58% de los

que pasan a libertad definitiva.
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La realizacion de este estudio ha sido posible gracias a la financiacion
recibida por parte del Ministerio del Interior, a través de la concesion de una
subvencién de la Delegacion del Gobierno para el Plan Nacional sobre Drogas,
en su convocatoria para el desarrollo de Programas Supracomunitarios sobre
Drogodependencias en el afio 2000, desarrollandose en el periodo entre
diciembre de 2000 y junio de 2001.
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OTRAS PUBLICACIONES DE PROYECTO HOMBRE DE ASTURIAS

“CONSUMO DE DROGAS Y FACTORES DE RIESGO EN LOS JOVENES DEL MUNICIPIO DE
OVIEDO”

Investigacion realizada por el Departamento de Psicologia de la Universidad de Oviedo, a través de
un convenio con la Fundacién C.E.S.P.A., como estudio de base para el disefio de actuaciones
preventivas del Plan Municipal sobre Drogas del Ayuntamiento de Oviedo.

Publica: Concejalia de Juventud del Ayuntamiento de Oviedo. Plan Municipal sobre Drogas

“MEMORIA ANUAL DE ACTIVIDADES - PROYECTO HOMBRE DE ASTURIAS”

Actividades, estadisticas y resultados de los programas implementados por la Fundacion
C.E.S.P.A. - Proyecto Hombre Asturias. Definicion y Objetivos de los programas desarrollados.
Publicada desde 1988

Publica: Fundacion C.E.S.P.A. - Proyecto Hombre Asturias

“EVALUACION DE LA EFICACIA DEL PROGRAMA EDUCATIVO-TERAPEUTICO PARA LA
REHABILITACION DE TOXICOMANOS DE PROYECTO HOMBRE ASTURIAS”

Estudio sobre la eficacia del proceso de tratamiento para la adiccidon a opiaceos de Proyecto
Hombre de Asturias, realizado por la Facultad de Psicologia de la Universidad de Oviedo.

Autores: José Ramon Fernandez Hermida y Roberto Secades Villa

Edita: Fundacion C.E.S.P.A. - Proyecto Hombre Asturias y Consejeria de Asuntos Sociales del
Principado de Asturias

Financia el estudio: Consejeria de Asuntos Sociales del Principado de Asturias y Universidad de
Oviedo.

“GUIA DE RECURSOS EN DROGODEPENDENCIAS PARA EL MUNICIPIO DE OVIEDO”

Documento recopilatorio de los recursos relacionados con las drogodependencias existentes en el
Municipio de Oviedo y del resto de Asturias.

Editada por el Ayuntamiento de Oviedo a través del Plan Municipal sobre Drogas de Oviedo
(Desarrollado por la Fundacion C.E.S.P.A. - Proyecto Hombre Asturias).

Datos de contacto para solicitar estas publicaciones:

Fundacién C.E.S.P.A. - Proyecto Hombre
Plaza del Humedal, n? 5, Entlo. 2°
33207 Gijon (Asturias)

Telf.: 984 29 36 98
E-mail: phastur@proyectohombreastur.org



PUBLICACIONES DE LA ASOCIACION PROYECTO HOMBRE

“MEMORIA ANUAL DE ACTIVIDADES - ASOCIACION PROYECTO HOMBRE”

Actividades, estadisticas y resultados de los programas implementados y perfil de los usuarios de
estos programas. Publicada desde 1984.

“REVISTA PROYECTO”

Revista oficial de la Asociacion Proyecto Hombre, con noticias y reportajes sobre temas
relacionados con las drogodependencias. Publicacion trimestral desde 1992.

“EVALUACION DE LA EFICACIA DEL PROGRAMA PROYECTO HOMBRE”

Estudio comparativo de la eficacia de los programas de tratamiento de Proyecto Hombre de
Asturias, Galicia y Baleares.

Autores: José Ramoén Fernandez Hermida y Roberto Secades Villa (Dpto. de Psicologia de la
Universidad de Oviedo).

Edita: Asociacion Proyecto Hombre.

Subvenciona: Ministerio del Interior. Delegacion del Gobierno para el Plan Nacional sobre Drogas.

“LA INTEGRACION SOCIOLABORAL DE LOS USUARIOS DE COCAINA ATENDIDOS EN
PROYECTO HOMBRE”

Andlisis de la integracién sociolaboral y el perfil psicoldgico de los usuarios de los programas de
tratamiento para la adiccién a la cocaina en los diferentes programas de Proyecto Hombre
espafoles.

Autor: Miguel Navarro Garcia (Dpto. de Psicobiologia de la Facultad de Psicologia de la UCM)
Edita: Asociacion Proyecto Hombre

Financia: Ministerio del Interior. Delegacion del Gobierno para el Plan Nacional sobre Drogas.

“OPINION DE DROGODEPENDIENTES EN PRISION TRATADOS POR PROYECTO HOMBRE”
Estudio donde se presenta el perfil social de las personas privadas de libertad que son atendidas
en Proyecto Hombre, asi como la valoraciéon de éstas sobre la oferta realizada por el Programa.
Direccion y realizacion del estudio: Carmen Meneses.

Edita: Asociacion Proyecto Hombre. Julio 2003.

Financia: Ministerio del Interior. Delegacion del Gobierno para el Plan Nacional de Drogas.

Datos de contacto para solicitar estas publicaciones:

Asociacién Proyecto Hombre
Avda. Osa Mayor, 19
28023 Aravaca (Madrid)
Telf.: 91 357 92 78
E-mail: prensa @ proyectohombre.es





