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Relacién de Instituciones Publicas Centrales, Autondmicas y Locales, asi como entidades Privadas, con las
que la Fundacién C.E.S.P.A. - Proyecto Hombre mantiene convenios de colaboracién o de las que percibe

subvenciones o colaboraciones para el desarrollo de sus actividades:
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“La experiencia de estos aros, la firme conviccion de que la educacion, la
rehabilitacion y la reinsercion siguen siendo posibles hoy, vy la continua demanda de
ayuda de tantas personas, nos empujan a Seguir trabajando y a seguir buscando
soluciones para supevar los problemas relacionados con las adicciones y la exclusion
social, manteniendo siempre la opcion fundamental pov la persona - por su dignidad y

libertad- en el centro de todo nuestro trabajo.

En estas pdginas encontrards informacion y estadisticas de lo que ha sido nuestro
trabajo, pero los datos, siempre frios y distantes, no muestran cada historia personal, cada
esfuerzo en recuperar su vida, cada aliento de terapeutas, equipo de educadovres,

voluntariado y familias para que esto pudiera vy pueda ser.”
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FICHA TECNICA

CARACTERISTICAS GENERALES

TITULAR: Fundacién Centro Espariol de Solidaridad Principado de Asturias, (C.E.S.P.A.). Inscrita en el
Registro de Fundaciones Asistenciales de Interés General del Principado de Asturias con la

identificacion AS-006.

AMBITO TERRITORIAL: Principado de Asturias.
FECHA CONSTITUCION: 9 de junio de 1987.
PRESIDENTE DE LA FUNDACION: Joaquin Mateos Palacio
PRESIDENTE PH ASTURIAS: Luis Manuel Flérez Garcia.

RECURSOS HUMANOS

PERSONAL LABORAL: 50 personas.
PERSONAL VOLUNTARIO: 142 personas.
SEDE DE LA FUNDACION

DIRECCION: Plaza del Humedal, 5, Entlo. 2° - 33207 GIJON (ASTURIAS)
TELEFONO: 984 293 698 Fax: 984 293 671
E-MAIL: phastur@proyectohombreastur.org

WEB: www.proyectohombreastur.org

ATENCION DE DEMANDAS - CENTRO DE ATENCION MULTIPLE. (CAM)
DIRECCION: Diario EI Comercio, s/n - 33207 GIJON

TELEFONO: 985 170 244
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TRATAMIENTOS/PROGRAMAS ASISTENCIALES

e PROGRAMA “PRIMERA DEMANDA”

e PROGRAMA DE DESINTOXICACION AMBULATORIA

e TRATAMIENTO PARA PERSONAS POLICONSUMIDORAS

e TRATAMIENTO PARA LA ADICCION A LA COCAINA

e TRATAMIENTO PARA LA ADICCION AL ALCOHOL

e TRATAMIENTO PARA PERSONAS EN MANTENIMIENTO CON METADONA

e PROGRAMA “INTERVENCION PENITENCIARIA”



TRATAMIENTOS/PROGRAMAS ASISTENCI

PROGRAMA “PRIMERA DEMANDA”

DEFINICION HOMENAJEADOS EN LA FIESTA DE PROYECTO HOMBRE 2011 POR SU LABOR DE APOYO
Este Programa proporciona una amplia y diversa ANUESTRA INSTITUCION

respuesta a las diferentes demandas de informacion y
ayuda solicitadas por las personas con problemas de
uso/abuso de sustancias y/o sus familias en el primer
contacto que tienen con nosotros. Su finalidad es la
coordinacion con la red de recursos derivantes, se
encarga de que los protocolos con los derivantes se
respeten y se cuiden, asi como la creacién de cauces
fluidos entre los diversos recursos internos de la

/I —. '«::

Fundacién, posibilitando que los itinerarios terapéuticos

Paz Fernandez Felgueroso, Ex alcaldesa del Ayto. de Gijjon y

sean mas flexibles y adaptados a las caracteristicas Gerardo Anturia, fal del Ayto. e Oviedo.

personales, ademas de mantener buenos cauces de
informacion y coordinacion con otros profesionales de la red que nos derivan personas a tratamiento.

OBJETIVOS
Dar respuesta a las demandas de informacién, orientacién y tratamiento solicitadas por las personas con problemas de
uso, abuso o dependencia de sustancias u otras adicciones, asi como a las familias u otros demandantes no afectados.

DATOS ESTADISTICOS
Han acudido 643 hombres y 187 mujeres distintas, 615 hombres y 115 mujeres eran las propias interesadas y 28 hombres
y 72 mujeres han sido familiares/amistades que realizaron alguna consulta. Analizaremos los casos en que ha sido la

persona afectada la que ha acudido a nuestros recursos.

DISTRIBUCION DE CONSULTAS SEGUN EL TIPO DE DROGA DE REFERENCIA
n=615 Varones n=115 Mujeres

Her+Coc
2,6%

DISTRIBUCION DE EDAD SEGUN DROGA DE REFERENCIA

Varones | Heroina | Cocaina | Alcohol | Hachis I4Ceroir)a+ Cpca Otras | Mujeres | Heroina | Cocaina | Alcohol | Hachis Heroir)a+ Cpca Otras
ocaina | etileno Cocaina | etileno

<15 0 0 0 1 0 0 0 <15 0 0 0 0 0 0 0
15-19 2 4 1 42 1 1 2 15-19 0 2 1 6 0 0 0
20-24 0 18 2 10 5 9 1 20-24 1 0 1 0 0 0 2
25-29 5 37 9 6 7 28 5 25-29 2 4 3 0 0 1 0
30-34 10 35 23 7 9 33 2 30-34 4 6 6 0 0 5 3
35-39 12 22 32 1 12 14 4 35-39 1 3 8 1 1 5 2
>40 22 31 82 6 22 15 13 >40 2 3 34 0 2 1 3

‘ rﬁggida ‘ 38,0 ‘ 33,1 ‘ 41,9 ‘ 22,8 | 36,6 ‘ 32,7 ‘ 37,9 l\ﬁggg ‘ 34,2 ‘ 33,2 ‘ 43,3 ‘ 20,9 | 41,0 ‘ 35,4 ‘ 37,7 |




PROCEDENGIA DE LA DEMANDA SEGUN DROGA DE REFERENCIA

VARONES
0, -
80.0% 1" n=e03
70,0% -
60,0% -
50,0% -
40,0% -
30,0% -
20,0% -
10,0% A
0,0% - : . =
Calle Salud Otros salud Carcel Céritas Serv. S.Justicia Otro
Mental Sociales Menor
EHeroina 41,2% 23,5% 0,0% 25,5% 2,0% 0,0% 0,0% 7,8%
mCocaina 54,4% 8,8% 0,0% 29,9% 2,7% 0,7% 0,0% 3,4%
= Alcohol 70,5% 5,4% 2,7% 8,1% 10,1% 1,3% 0,7% 1,3%
H Hachis 58,9% 6,8% 1,4% 1,4% 0,0% 5,5% 17,8% 8,2%
mHer+Coc 35,7% 14,3% 3,6% 37,5% 5,4% 0,0% 0,0% 3,6%
m Cocaetileno 74,0% 6,0% 1,0% 13,0% 3,0% 1,0% 0,0% 2,0%
uOtra 18,5% 55,6% 0,0% 18,5% 0,0% 3,7% 0,0% 3,7%
MUJERES
n=113
100,0%
90,0% -
80,0% -
70,0%
60,0% -
50,0% -
40,0% -
30,0% -
20,0% -
10,0% -
0,0% - = - : — - .
Calle Salud Otros Carcel Céritas Serv. Otro Otra S.Justicia
Mental Salud Sociales terapia Menor
H Heroina 50,0% 20,0% 0,0% 0,0% 0,0% 0,0% 0,0% 30,0% 0,0%
m Cocaina 55,6% 27,8% 0,0% 5,6% 0,0% 0,0% 5,6% 5,6% 0,0%
= Alcohol 75,5% 7,5% 1,9% 3,8% 3,8% 0,0% 0,0% 7,5% 0,0%
B Hachis 57,1% 0,0% 14,3% 0,0% 0,0% 0,0% 0,0% 14,3% 14,3%
mHer+Coc 0,0% 66,7% 0,0% 0,0% 0,0% 33,3% 0,0% 0,0% 0,0%
m Cocaetileno  100,0% 0,0% 0,0% 0,0% 0,0% 0,0% 0,0% 0,0% 0,0%
= Otra 20,0% 60,0% 0,0% 10,0% 0,0% 0,0% 0,0% 10,0% 0,0%




ESTADO CIvIL SEGUN DROGA DE REFERENCIA

VARONES
100,0% " n=603
90,0%
80,0%
70,0% |~
60,0% -
50,0% -
40,0% -
30,0% 1
20,0% |~
10,0% {*
0,0%
Heroina Cocaina Alcohol Hachis Her+Coc Cocaetileno Otra
HSoltero 68,6% 66,7% 46,3% 90,4% 62,5% 65,0% 74,1%
mCasado 13,7% 9,5% 14,1% 41% 14,3% 12,0% 3,7%
m Separado 7,8% 6,8% 10,7% 0,0% 8,9% 9,0% 0,0%
m Viudo 2,0% 0,7% 0,7% 0,0% 0,0% 0,0% 0,0%
= Emparejado 3,9% 9,5% 3,4% 41% 71% 10,0% 3,7%
mDivorciado 3,9% 6,8% 24,8% 1,4% 7,1% 4,0% 18,5%
MUJERES
90,0%
n=113
80,0%
700% " @
60,0% -
50,0% 1
40,0% 1~
30,0% 1
20,0% |~
10,0%
0,0% - -
Heroina Cocaina Alcohol Hachis Her+Coc Cocaetileno Otra
B Soltera 70,0% 55,6% 26,4% 85,7% 0,0% 41,7% 30,0%
Hm Casada 0,0% 16,7% 22,6% 14,3% 66,7% 0,0% 10,0%
= Separada 0,0% 5,6% 13,2% 0,0% 0,0% 16,7% 20,0%
HViuda 0,0% 5,6% 7,5% 0,0% 33,3% 0,0% 20,0%
® Emparejada 0,0% 5,6% 7,5% 0,0% 0,0% 16,7% 0,0%
u Divorciada 30,0% 11,1% 22,6% 0,0% 0,0% 25,0% 20,0%




SITUACION LABORAL SEGUN DROGA DE REFERENCIA

VARONES
0, —
60,0% n=517
50,0%
40,0%
30,0%
20,0%

10,0%

0,0% o
Parocon Parosin Estudia Trab.sin  Trab. Jubilado/ Baja Cuenta Otros Salario  Subsidio
subsidio subsidio contrato con Pension médica  propia Social  excarcel

contrato amiento
u Heroina 5,4% 42,9% 0,0% 0,0% 0,0% 16,1% 1,8% 1,8% 10,7% 0,0% 0,0%
m Cocaina 10,2% 39,5% 2,4% 1,2% 5,4% 6,0% 4,2% 4,2% 1,2% 1,8% 1,8%
5 Alcohol 13,6% 25,0% 1,1% 0,0% 4,0% 13,6% 4,5% 1,7% 4,0% 1,1% 0,0%
u Hachis 3,8% 24,4% 37,2% 0,0% 2,6% 51% 1,3% 1,3% 1,3% 0,0% 1,3%
EHer+Coc 7,9% 55,6% 0,0% 1,6% 1,6% 9,5% 1,6% 0,0% 1,6% 1,6% 1,6%
u Cocaetileno  9,4% 29,9% 0,0% 0,9% 16,2% 5,1% 7,7% 51% 0,9% 0,0% 0,0%
= Otra 10,0% 26,7% 0,0% 0,0% 6,7% 13,3% 3,3% 0,0% 10,0% 0,0% 0,0%
=94 MUJERES

90,0% 1~

80,0% -

70,0% -

60,0%

50,0% -

40,0% -

30,0% -

20,0% -

10,0% 1

0,0% -
Parocon Parosin Estudiand Tr.con  Pensionist Baja Cuenta Otro Salario Subsidio
subsidio  subsidio o contrato a/Jubilado  médica propia Social excarcela
cion
mHeroina 0,0% 80,0% 0,0% 10,0% 10,0% 0,0% 0,0% 0,0% 0,0% 0,0%
H Cocaina 0,0% 35,7% 0,0% 21,4% 7,1% 0,0% 7,1% 14,3% 71% 7,1%
= Alcohol 6,5% 41,3% 0,0% 4,3% 17,4% 21,7% 2,2% 2,2% 4,3% 0,0%
m Hachis 0,0% 16,7% 83,3% 0,0% 0,0% 0,0% 0,0% 0,0% 0,0% 0,0%
mHer+Coc 0,0% 33,3% 0,0% 0,0% 33,3% 0,0% 0,0% 0,0% 33,3% 0,0%
= Cocaetileno  12,5% 50,0% 0,0% 12,5% 0,0% 12,5% 12,5% 0,0% 0,0% 0,0%
= Otra 14,3% 14,3% 0,0% 0,0% 28,6% 0,0% 0,0% 28,6% 14,3% 0,0%




FORMACION ACADEMICA

VARONES
of
60,0% n=544
50,0%
40,0%
30,0%
20,0%
10,0%
0,0%
Sin Cert. Escolar ESO, EGB, BUP,FPIl, Diplomatura Licenciatura FP I/ Otros
escolarizar FP1 Ccou Maodulos
m Heroina 2,0% 30,6% 46,9% 10,2% 2,0% 0,0% 2,0% 2,0%
H Cocaina 0,7% 22,8% 50,3% 15,9% 0,0% 2,1% 1,4% 0,7%
1 Alcohol 1,3% 18,1% 49,0% 16,1% 2,0% 2,0% 0,0% 0,0%
= Hachis 0,0% 41,1% 28,8% 41% 1,4% 0,0% 0,0% 8,2%
mHer+Coc 5,4% 30,4% 46,4% 12,5% 0,0% 0,0% 1,8% 0,0%
= Cocaetileno 2,0% 16,0% 53,0% 14,0% 1,0% 2,0% 1,0% 3,0%
u Otra 0,0% 22,2% 40,7% 14,8% 0,0% 0,0% 0,0% 3,7%
MUJERES
80,0%
70,0%
60,0%
50,0%
40,0%
30,0%
20,0%
10,0%
0,0% - : -
No Cert. EGB/FP | BUP/FP Diplomatura Licenciatura FP Otro
escolarizado  Escolaridad 1I/COU 1l/Médulos
= Heroina 0,0% 20,0% 50,0% 20,0% 0,0% 10,0% 0,0% 0,0%
E Cocaina 0,0% 18,8% 37,5% 31,3% 0,0% 0,0% 6,3% 6,3%
1 Alcohol 0,0% 25,0% 41,7% 18,8% 6,3% 4,2% 42% 0,0%
= Hachis 16,7% 50,0% 33,3% 0,0% 0,0% 0,0% 0,0% 0,0%
mHer+Coc 0,0% 66,7% 33,3% 0,0% 0,0% 0,0% 0,0% 0,0%
u Cocaetileno 0,0% 12,5% 12,5% 37,5% 12,5% 12,5% 0,0% 12,5%
uOtra 0,0% 14,3% 71,4% 14,3% 0,0% 0,0% 0,0% 0,0%




FORMA DE CONSUMO DE LA DROGA DE REFERENCIA
Exponemos la forma de consumo de heroina, cocaina y su combinacién ya que las otras sustancias no permiten

apenas diversidad en el consumo o ésta no es significativa.

VARONES
70,0% ,//n= 254
60,0%
50,0%
40,0%
30,0%
20,0%
10,0%
0,0%
Heroina Cocaina Her+Coc
mFumada 56,9% 26,5% 51,8%
mEsnifada 5,9% 60,5% 5,4%
m 1°Iny 2°Fum 3,9% 1,4% 12,5%
Minyectada 15,7% 8,8% 17,9%
® 1°Fum 2°Iny 17,6% 0,0% 10,7%
1 0Otra 0,0% 2,7% 1,8%
MUJERES
80,0% "
70,0% -
60,0% -
50,0% |~
40,0%
30,0% -
20,0% 1~
10,0% +”
0,0%
Heroina Cocaina Her+Coc
mFumada 80,0% 38,9% 33,3%
mEsnifada 0,0% 55,6% 0,0%
m1°Iny 2° Fum 20,0% 0,0% 66,7%
finyectada 0,0% 5,6% 0,0%




TRATAMIENTOS/PROGRAMAS ASISTENCIALES

MEDIA DE ANOS DE CONSUMO, MEDIA DE EDAD Y CONCEJO DE RESIDENCIA.

VARONES . o o Heroina+ Coca-
n= 603 Heroina Cocaina Alcohol Hachis Cocaina etileno Otras
Droga de referencia 8,5% 24,4% 24,7% 12,1% 9,3% 16,6% 4,5%
Media de edad al venir a PH 38,0 33,1 41,9 22,8 36,6 32,7 37,9
Media afios de consumo 13,6 9,7 16,2 7,4 12,7 9,8 6,2
Se distribuye entre 42 de los 78 concejos asturianos
V/:‘Fi%):\l : = Heroina Cocaina Alcohol Hachis Her+Coc Goca:tllen Otra
Avilés 2,0% 3,4% 8,1% 5,5% 3,6% 4,0% 3,7%
Carreiio 0,0% 0,0% 1,3% 1,4% 0,0% 1,0% 0,0%
Cangas de Narcea 0,0% 2,0% 1,3% 0,0% 0,0% 0,0% 0,0%
Castrillén 0,0% 0,7% 2,0% 2,7% 0,0% 0,0% 0,0%
Corvera 2,0% 0,7% 0,7% 0,0% 1,8% 0,0% 0,0%
Gijén 25,5% 37,4% 31,5% 34,2% 23,2% 30,0% 22,2%
Gozon 0,0% 2,0% 1,3% 1,4% 0,0% 1,0% 0,0%
Grado 0,0% 0,0% 1,3% 0,0% 0,0% 1,0% 3,7%
Langreo 11,8% 3,4% 6,7% 1,4% 5,4% 3,0% 7,4%
Laviana 0,0% 0,7% 0,7% 2,7% 0,0% 0,0% 0,0%
Lena 2,0% 2,0% 0,0% 0,0% 0,0% 1,0% 3,7%
Llanera 0,0% 0,0% 2,0% 41% 1,8% 1,0% 3,7%
Mieres 9,8% 10,2% 2,7% 0,0% 12,5% 4,0% 11,1%
Nava 2,0% 0,0% 0,7% 1,4% 1,8% 0,0% 0,0%
Norefia 0,0% 0,7% 0,0% 2,7% 0,0% 2,0% 3,7%
Oviedo 23,5% 21,8% 22,8% 28,8% 23,2% 27,0% 40,7%
Siero 7,8% 3,4% 4,0% 6,8% 0,0% 7,0% 0,0%
Villaviciosa 0,0% 0,7% 1,3% 2,7% 0,0% 2,0% 0,0%
Otros concejos 5,9% 4,8% 6,0% 41% 71% 11,0% 0,0%
Fuera de Asturias 7,8% 6,1% 4,0% 0,0% 17,9% 5,0% 0,0%
Extranjero 0,0% 0,0% 1,3% 0,0% 1,8% 0,0% 0,0%
IR Heroina Cocaina Alcohol Hachis Her0|r,13+ C_oca- Otras
n=113 Cocaina etileno
Droga de referencia 8,8% 15,9% 46,9% 6,2% 2, 7% 10,6% 8,8%
Media de edad al venir a PH 34,2 33,2 43,3 20,9 41 35,4 37,7
Media afios de consumo 9,0 8,6 51 19,3 11,3 7,5 9,0
Se distribuye entre 21 de los 78 concejos asturianos
CONCEJO DE RESIDENCIA q q o Heroina+ Coca-
Mujeres n=113 Heroina Cocaina Alcohol Hachis Cocaina etileno Otras
Avilés 0,0% 0,0% 17,0% 14,3% 0,0% 16,7% 0,0%
Gijén 10,0% 11,1% 30,2% 28,6% 66,7% 33,3% 20,0%
Mieres 30,0% 22,2% 1,9% 0,0% 0,0% 0,0% 0,0%
Oviedo 30,0% 44,4% 18,9% 42,9% 0,0% 16,7% 70,0%
Siero 20,0% 11,1% 5,7% 0,0% 0,0% 16,7% 0,0%
Otros concejos 10,0% 11,1% 22,6% 14,3% 33,3% 16,7% 10,0%
Fuera de Asturias 0,0% 0,0% 3,8% 0,0% 0,0% 0,0% 0,0%




ANTECEDENTES ANTES DE LLEGAR A PROYECTO HOMBRE

=540 VARONES
60,0%
50,0%
40,0% 1
30,0% 1
20,0% 1
10,0% -
0,0%
No sin juicios No con juicios Si sin juicios Si con juicios
W Heroina 19,0% 4,8% 38,1% 38,1%
M Cocaina 21,8% 9,8% 35,3% 33,1%
M Alcohol 44,8% 5,2% 31,3% 18,7%
W Hachis 45,3% 7,8% 26,6% 20,3%
M Her+Coc 22,2% 3,7% 40,7% 33,3%
M Cocaetileno 28,0% 9,7% 25,8% 36,6%
[ 0tra 15,0% 5,0% 20,0% 60,0%
n=104 MUIJERES
80,0% 1
70,0% 1
60,0%
50,0% 1
40,0%
30,0% 1
20,0%
10,0% -
0,0% -
No sin juicios No con juicios Si sin juicios Si con juicios
W Heroina 50,0% 20,0% 20,0% 10,0%
M Cocaina 64,7% 5,9% 11,8% 17,6%
M Alcohol 76,0% 4,0% 12,0% 8,0%
W Hachis 71,4% 14,3% 0,0% 14,3%
W Her+Coc 0,0% 0,0% 50,0% 50,0%
W Cocaetileno 72,7% 0,0% 9,1% 18,2%
M Otra 28,6% 14,3% 57,1% 0,0%




TIPOLOGIA PSIQUIATRICA

VARONES
n=525
90,0%
80,0% -
70,0%
60,0%
50,0%
40,0%
30,0% 1
20,0%
10,0% 3
0,0%
Sin diagndstico Ejel Eje Il Ambos Otro
W Heroina 83,3% 11,9% 2,4% 0,0% 4,8%
m Cocaina 78,2% 9,0% 4,5% 0,8% 1,5%
M Alcohol 66,4% 26,9% 5,2% 2,2% 0,0%
M Hachis 81,3% 10,9% 6,3% 1,6% 0,0%
W Her+Coc 59,3% 22,2% 9,3% 0,0% 0,0%
W Cocaetileno 67,7% 22,6% 4,3% 2,2% 0,0%
MOtra 75,0% 5,0% 10,0% 5,0% 0,0%
n=102 MUIJERES
100,0%
90,0% 1
80,0% 1
70,0%
60,0%
50,0%
40,0%
30,0% 1
20,0% 1
T )
0,0% - e
Sin diagndstico Ejel Ejell Ambos
W Heroina 77,8% 11,1% 0,0% 11,1%
W Cocaina 100,0% 0,0% 0,0% 0,0%
M Alcohol 28,6% 57,1% 12,2% 0,0%
W Hachis 71,4% 28,6% 0,0% 0,0%
W Her+Coc 100,0% 0,0% 0,0% 0,0%
M Cocaetileno 54,5% 36,4% 9,1% 0,0%
[10tra 42,9% 57,1% 0,0% 0,0%




TRATAMIENTOS/PROGRAMAS ASISTENCIALES

TRATAMIENTO PARA PERSONAS POLICONSUMIDORAS

DEFINICION

Tratamiento disefiado para atender la demanda de aquellas personas que pretenden alcanzar el objetivo personal
de mantener la abstinencia a su adiccién a la heroina u otras sustancias, promoviendo el crecimiento personal en las areas
comportamental, afectiva, cognitiva y existencial; consolidando la integracion laboral, fami liar y social. Se articula en:

1. PROGRAMA CENTRO DE DiA / AMBULATORIO

Duraciéon 15 meses. Se estructura en tres fases, en itinerario

ambulatorio, para personas mayores de edad que demanden

tratamiento por su drogodependencia. El objetivo general del
tratamiento es facilitar el proceso de cambio conductual,
emocional y cognitivo necesario para lograr la extincion del
consumo de sustancias y de otras conductas adictivas, la

autonomia personal y la integracién.

2. PROGRAMA RESIDENCIAL

Visita del Ayto. de Gijon al Centro de Atencidn Miltiple de Gijon

Duracion: 7 meses. Se estructura en dos fases, en itinerario Dfa. Esperanza Fernandez (Pdta. de la FMSS del Ayto. de Gijon),
. . D. Luis M. Flérez Garcia (Pdte. Proyecto Hombre Asturias),
residencial, para personas mayores de edad que demanden D. Santiago Martinez (Concejal de Coordinacién Administrativa y

Hacienda) y D. Joaquin Mateos (Pdte. de la Fundacion C.E.S.P.A))
tratamiento por su drogodependencia. El objetivo general es

facilitar el proceso de cambio conductual, emocional y cognitivo necesario para lograr la extincién del consumo de
sustancias y de otras conductas adictivas, la autonomia personal y la integracion. Cuando a juicio del equipo
terapéutico se consideren garantizadas las condiciones que requiere el Programa Ambulatorio del Tratamiento al
que la persona esté adscrita, se derivara a dicha persona a la fase del Programa Ambulatorio que corresponda,

realizando el ajuste de su Plan de Tratamiento para continuar en el punto adecuado del proceso.

3. PROGRAMA DE CENTRO DE Dia / APOYO
Duracion: 12 meses. Programa que comparte mismos objetivos que el de Centro de Dia / Ambulatorio. El perfil de las
personas derivadas a este programa se define por exclusion del anterior, considerando desde la evaluacién inicial la
dificultad para realizar el proceso en grupo por diferentes circunstancias de tipo personal (grave trastorno psiquiatrico,
levedad del consumo y estructura personal), asi como la incompatibilidad entre horarios de tratamiento y la actividad

laboral.

DATOS ESTADISTICOS (contabilizado en n° de personas)

Centro de Dia / Ambulatorio Residencial Centro de Dia / Apoyo

Hombre | Mujer Hombre | Mujer Hombre | Mujer

Ingresos 65 2 Ingresos 66 7 Ingresos 29 0
Personas nuevas | 7g 59, 100,0% Personas nuevas | 74 204 100,0% Personas nuevas | gg 5o

Atenciones 90 3 Atenciones 92 7 Atenciones 47 1
Altas voluntarias/expuls. 24 0 Altas voluntarias/expuls. 25 3 Altas voluntarias/expuls. 15 0
Altas forzosas/derivacion 0 1 Altas forzosas/derivacion 10 1 Altas forzosas/derivacion 1 0
Altas Terapéuticas 15 0 Altas Terap.+Fin programa 3+37 | 1+0 |Altas terapéuticas 16 1
[ndice de Retencion 73,3% | 100,0% | Indice de Retencién 72,8% |57,1% | Indice de Retencién 68,1% | 100%




TRATAMIENTOS/PROG

SATISFACCION CON EL TRATAMIENTO

Se utiliz6 una escala de 1 a 5 para valorar diversos aspectos del tratamiento. Resultados:

Pregunta n ;:gfa Pregunta n ;ggfa
Es facil conseguir cita 75 4,35 El equipo terapéutico son buenos profesionales 73| 4,70
El ingreso se atendié con rapidez 75 4,39 El equipo terapéutico inspira confianza 75| 4,41
El horario del centro es adecuado 74 4,28 | El equipo terapéutico transmite motivacion 75| 4,48
Las instalaciones estan en buen estado 75 4,49 El equipo terapéutico da buenas orientaciones 75| 4,43
Las instalaciones son suficientes 75 4,35 El nimero de profesionales es adecuado 75 4,33
Las instalaciones estan limpias 73 4,67 La atencion a los familiares es adecuada 70| 4,33
La alimentacién es adecuada 55 4,33 La respuesta juridica es adecuada 67 4,27
Me siento respetado en las decisiones 75 4,36 | El Area de Salud dedica tiempo suficiente 73| 4,12
El equipo terapéutico es accesible 75 4,51 El seguimiento médico favorece control de salud |74 | 4,27
El equipo terapéutico ofrece un trato adecuado | 75 4,51 La duracién del tratamiento es adecuada 75| 4,35
Se tienen en cuenta caracteristicas personales | 75 4,37 Mi vida ha mejorado con este tratamiento 73| 4,56
El equipo terapéutico dedica tiempo adecuado | 73 3,93 Recomendaria este tratamiento 72| 4,78
El equipo terapéutico se preocupa y entiende 75 4,48




IENTOS/PROGRAMAS ASISTENCIALES

TRATAMIENTO PARA LA ADICCION A LA COCAINA

DEFINICION

Tratamiento de deshabituacién para personas que demandan atencién por uso/abuso de psicoestimulantes,

fundamentalmente cocaina. La accién terapéutica se centra en el objetivo de abstinencia, incidiendo en cambios

saludables del estilo de vida, manteniendo y mejorando la integracién social y laboral de la persona y dotandola de

capacidades y habilidades necesarias para prevenir posibles recaidas.

Se articula en tres programas diferenciados en funcién del perfil de cada persona:

1. Programa Centro de Dia / Ambulatorio

Es un tratamiento estructurado en tres fases, en itinerario ambulatorio, para

personas mayores de edad que demanden tratamiento por su #
Fundacion

drogodependencia.

El objetivo general del tratamiento es facilitar el proceso de cambio
IBERDROLA

conductual, emocional y cognitivo necesario para lograr la extincion del

consumo de sustancias y de otras conductas adictivas, la autonomia

Cofinanciador de este Tratamiento

personal y la integracion.

2. Programa Residencial

Duracion: 7 meses. Se estructura en dos fases, en itinerario residencial, para personas mayores de edad que demanden
tratamiento por su drogodependencia. El objetivo general es facilitar el proceso de cambio conductual, emocional y
cognitivo necesario para lograr la extincion del consumo de sustancias y de otras conductas adictivas, la autonomia
personal y la integracién. Cuando a juicio del equipo terapéutico se consideren garantizadas las condiciones que
requiere el Programa Ambulatorio del Tratamiento al que la persona esté adscrita, se derivara a dicha persona a la fase
del Programa Ambulatorio que corresponda, realizando el ajuste de su Plan de Tratamiento para continuar en el punto

adecuado del proceso.

3. Programa de Centro de dia / Apoyo

Programa que comparte los mismos objetivos que el programa Centro de Dia / Ambulatorio. El perfil de las personas
derivadas a este programa se define por exclusion del anterior, considerando desde la evaluacion inicial la dificultad
para realizar el proceso en grupo por diferentes circunstancias de tipo personal (grave trastorno psiquiatrico, levedad

del consumo y estructura personal), asi como la incompatibilidad entre horarios de tratamiento y la actividad laboral.

4. Programa C.R.A. + Incentivos (Community Reinforcement Approach) en colaboracién con la Facultad de Psicologia de la
Universidad de Oviedo

Programa que se ha mostrado eficaz en otros paises en la intervencion con personas con problemas por el consumo de
cocaina, implantado experimentalmente en Espafia en algunos Centros Proyecto Hombre en colaboracion con la
Facultad de Psicologia - Universidad de Oviedo y con el aval del PNsD. Consiste, desde una estructura similar al
Programa Centro de Dia/Ambulatorio, en la introduccién de incentivos, a modo de refuerzos, para mantener la
abstinencia, también como objetivo final. Se establece una estructura grupal y de entrevistas individuales, ademas del

trabajo con las familias y nucleos de apoyo de la persona.



TRATAMIENTOS/PROGRAMAS ASISTENCIALES

DATOS ESTADISTICOS (contabilizado en n° de personas)

Centro de Dia / Ambulatorio Residencial Centro de Dia / Apoyo

Hombre | Mujer Hombre | Mujer Hombre | Mujer

Ingresos 74 0 Ingresos 13 0 | Ingresos 34 6
Personas nuevas | g3 gos 5 Personas nuevas |  go 30, _ Personas nuevas | g1 204 83.3%

Atenciones 134 2 Atenciones 18 0 | Atenciones 49 10
Altas voluntarias/expuls. 41 0 Altas voluntarias/expuls. 5 0 | Altas voluntarias/expuls. 10 1
Altas forzosas/derivacion 3 0 Altas forzosas/derivacion 0 0 | Altas forzosas/derivacion 1 0
Altas Terapéuticas 32 1 Fin programa 9 0 | Altas terapéuticas 22 3
indice de Retencién 69,4% | 100,0% | indice de Retencién 72% - | indice de Retencién 79,6% |90,0%

SATISFACCION CON EL TRATAMIENTO

Se utilizé una escala de 1 a 5 para valorar diversos aspectos del tratamiento. Resultados:

Pregunta n I\F/::gta Pregunta n ngfa
Es facil conseguir cita 74| 4,54 | Elequipo terapéutico son buenos profesionales | 73| 4,67
El ingreso se atendié con rapidez 75| 4,51 El equipo terapéutico inspira confianza 74| 4,62
El horario del centro es adecuado 73| 4,10 |El equipo terapéutico transmite motivacion 74| 4,60
Las instalaciones estan en buen estado 72| 4,44 |Elequipo terapéutico da buenas orientaciones 74| 4,39
Las instalaciones son suficientes 75| 4,16 | El nimero de profesionales es adecuado 73| 4,38
Las instalaciones estan limpias 72| 4,68 |Laatencion alos familiares es adecuada 71| 4,49
La alimentacién es adecuada 25| 4,32 La respuesta juridica es adecuada 66| 4,11
Me siento respetado en las decisiones 72| 4,47 | El Area de Salud dedica tiempo suficiente 73| 4,26
El equipo terapéutico es accesible 75| 4,59 | El seguimiento médico favorece control de salud | 72 | 4,36
El equipo terapéutico ofrece un trato adecuado | 74| 4,72 | La duracién del tratamiento es adecuada 74| 4,11
Se tienen en cuenta caracteristicas personales |74 | 4,49 | Mivida ha mejorado con este tratamiento 73| 4,52
El equipo terapéutico dedica tiempo adecuado |72 | 4,40 | Recomendaria este tratamiento 73| 4,77
El equipo terapéutico se preocupa y entiende 74| 4,52




TRATAMIENTOS/PROGRAMAS ASISTENCIALES

TRATAMIENTO PARA LA ADICCION AL ALCOHOL

DEFINICION

Proceso terapéutico de desintoxicacion, deshabituacion y
reinsercion sociolaboral para mayores de edad y con uso problematico
del alcohol que se propongan y deseen dejar de beber.

El presente tratamiento propone un abordaje integral, desde un
enfoque bio-psico-social y con una estructuracion clara en diferentes
etapas que permitan abordar el momento concreto de la rehabilitacion
en la que se encuentre la persona. Este enfoque tiene como objetivo
realizar un proceso de conocimiento y cambio personal en las areas
cognitiva, comportamental y emocional, que permita el afrontamiento y
la resolucion de las dificultades que su adiccién ha mantenido y
prevenga futuras recaidas. Consta de tres programas diferentes a los
que son derivados en funcién del perfil de consumo y del apoyo familiar

Visita al Centro de Miranda (Avilés).

y social: Yolanda Alonso - Concejala de Bienestar Social del Ayto. de

Avilés, Luis M. Flérez Garcia — Pdte. Proyecto Hombre
Asturias y Pilar Varela — Alcaldesa de Avilés.

1. Programa Centro de Dia / Ambulatorio.

Duracién: 14 meses. Se estructura en tres fases, en itinerario ambulatorio, para personas mayores de edad que
demanden tratamiento por su abuso/dependencia del alcohol. El objetivo general del tratamiento es facilitar el proceso de
cambio conductual, emocional y cognitivo necesario para lograr la abstinencia del alcohol, la autonomia personal y la
integracion.

2. Programa Residencial.

Duracién: 7 meses. Se estructura en dos fases, en itinerario residencial, para personas mayores de edad que demanden
tratamiento por su abuso/dependencia del alcohol. El objetivo general es facilitar el proceso de cambio conductual,
emocional y cognitivo necesario para lograr la abstinencia del alcohol, la autonomia personal y la integracién. Cuando a
juicio del equipo terapéutico se consideren garantizadas las condiciones que requiere el itinerario Ambulatorio, se derivara
a dicha persona a la fase del Programa Centro de Dia / Ambulatorio que corresponda, realizando el ajuste de su Plan de
Tratamiento para continuar en el punto adecuado del proceso.

3. Programa Centro de Dia / Apoyo.

Los objetivos del Programa de Apoyo son alcanzar la abstinencia del alcohol y un nivel de autonomia apropiado para
mantener un estilo de vida saludable. La duracion aproximada es de un afio, con objetivos y condiciones muy adaptados
a la persona en cuestion, y con una frecuencia de entrevistas individuales indicada en el Plan de Tratamiento.

DATOS ESTADISTICOS (contabilizado en n° de personas)

Centro de Dia / Ambulatorio Residencial Centro de Dia / Apoyo

Hombre | Mujer Hombre | Mujer Hombre | Mujer

Ingresos 48 20 Ingresos 43 15 Ingresos 10 9
Personas nuevas | g1 79, 95,0% Personas nuevas | 74 494 80,0% Personas nuevas | gg 0o, 77.8%

Atenciones 87 25 | Atenciones 57 20 | Atenciones 13 11
Altas voluntarias/expuls. 19 4 Altas voluntarias/expuls. 12 3 Altas voluntarias/expuls. 1 0
Altas forzosas/derivacion 4 1 Altas forzosas/derivacion 3 0 Altas forzosas/derivacion 0 1
Altas Terapéuticas 25 6 Altas Terap.+Fin programa 3+26 1+7 | Altas Terapéuticas 3 6
indice Retencién 78,2% | 84,0% | Indice Retencién 78,9% | 85,0% | Indice Retencién 92% | 100%




TRATAMIENTOS/PROG

SATISFACCION CON EL TRATAMIENTO

Se utilizé una escala de 1 a 5 para valorar diversos aspectos del tratamiento. Resultados:

Pregunta n I\l;l’:gfa Pregunta n I\l;l’:gfa
Es facil conseguir cita 117 | 4,64 |El equipo terapéutico son buenos profesionales | 115| 4,75
El ingreso se atendié con rapidez 116 | 4,59 | El equipo terapéutico inspira confianza 115| 4,68
El horario del centro es adecuado 114 | 4,49 | El equipo terapéutico transmite motivacion 116 | 4,79
Las instalaciones estan en buen estado 113 | 4,45 | El equipo terapéutico da buenas orientaciones 116 | 4,55
Las instalaciones son suficientes 114 | 4,26 | El nUmero de profesionales es adecuado 116 | 4,53
Las instalaciones estan limpias 115| 4,57 | La atencién a los familiares es adecuada 108 | 4,55
La alimentacioén es adecuada 84 4,39 | La respuesta juridica es adecuada 87 4,29
Me siento respetado en las decisiones 115| 4,39 |El Area de Salud dedica tiempo suficiente 111 4,25
El equipo terapéutico es accesible 114 | 4,65 | El seguimiento médico favorece control de salud | 111 | 4,30
El equipo terapéutico ofrece un trato adecuado | 114 | 4,68 | La duracién del tratamiento es adecuada 114 | 4,36
Se tienen en cuenta caracteristicas personales | 115| 4,50 | Mivida ha mejorado con este tratamiento 113 | 4,76
El equipo terapéutico dedica tiempo adecuado | 115 | 4,38 | Recomendaria este tratamiento 113 | 4,88
El equipo terapéutico se preocupa y entiende | 116 | 4,54




TRATAMIENTOS/PROGRAMAS ASISTENCIALES

TRATAMIENTO PARA PERSONAS EN MANTENIMIENTO CON METADONA

En colaboracién con las UTT's de Asturias y la Consejeria de Salud y Servicios Sanitarios.

DEFINICION

La propuesta de un recurso terapéutico ambulatorio y/o residencial para personas en un Programa de Mantenimiento
con Metadona (PMM) derivados por el SESPA, se plantea como un salto cualitativo en la respuesta cada vez mas adaptada
que debe ofrecer el Plan Regional sobre Drogas (PRSD) del Principado de Asturias, con personas que presentan un doble
trastorno en la mayoria de los casos.

En esta direccion se plantea este tratamiento, para personas que permaneciendo en un PMM o con tratamiento
indicado desde Salud Mental, realicen proceso de cambio hacia un mejor estilo de vida en tres areas basicas: Personal,
Salud y Socio-Laboral.

1. Comunidad Terapéutica

El objetivo general es elevar la calidad de vida de las personas en las
areas mencionadas, teniendo cada una de ellas los siguientes
objetivos:

Personal: Alcanzar un grado suficiente de autoconocimiento que
propicie la mejora en los planos comportamental, emocional y
cognitivo para alcanzar un estilo de vida satisfactorio.

Salud: Mantener la vinculaciéon y cumplir el proceso del recurso
publico de salud del que es derivado, a lo largo del programa, adquirir
habitos de vida saludables en el &mbito de la higiene, ocio y tiempo
libre y las relaciones con los iguales y uso normalizado de los
servicios publicos de salud.

DonATIVO DEL Il MERCADILLO SOLIDARIO EL VALLE

10- - i ili José Vega — Jefe Obra Social Cajastur, alumnas del curso de cuero — Il
Socio-laboral: Establecer una red de apoyo social y familiar que Mercadillo Solidario El Valle, Luis M Flérez (Pdte. Proyecto Hombre

favorezca la integracion y reinsercion, reportandole estabilidad y  Asturias)y Paulino Garcia (Concejal de Cultura del Ayto. de Carrefio).
autonomia para alcanzar una plena insercién laboral.

2. Reinserciéon

Aunque desde el programa de Comunidad Terapéutica se inicia el proceso de integracion socio-laboral, se desarrolla en
este programa un plan individualizado que estabilice su integracion social y mejore su autonomia personal, asi como la
prevencion de recaidas y la contencion en el consumo de drogas.

3. Ambulatorio

Se define por los mismos objetivos y areas que el programa de Comunidad Terapéutica, siendo derivados a éste,
personas con un perfil y unas condiciones diferenciadas, desde la evaluaciéon conjunta con Salud Mental. Asi, factores
como la incompatibilidad horaria con la actividad laboral, un mayor apoyo familiar y social, la evaluacion psiquiatrica que
no recomiende su inclusién en un recurso residencial y la incapacidad para el tratamiento grupal, determinan la inclusion
en este programa.

DATOS ESTADISTICOS (contabilizado en n° de personas)

Ambulatorio Residencial
Hombre | Mujer Hombre | Mujer
Ingresos 21 4 Ingresos 28 6
Personas nuevas |  10p,0% 100,0% Personas nuevas | 75 00 66.7%
Atenciones 33 7 Atenciones 44 12
Altas voluntarias/expuls. 8 3 Altas voluntarias/expuls. 11 4
Altas forzosas/derivacion 2 0 Altas forzosas/derivacion 2 1
Altas terapéuticas 14 2 Altas terapéuticas 8 7
Indice de Retencién 75,8% | 57,1% | Indice de Retencién 75,0% | 67%




TRATAMIENTOS/PROG

SATISFACCION CON EL TRATAMIENTO

Se utilizé una escala de 1 a 5 para valorar diversos aspectos del tratamiento. Resultados:

Pregunta n I\F/::zfa Pregunta n I\sl’:zfa
Es facil conseguir cita 40| 4,40 | Elequipo terapéutico son buenos profesionales | 40| 4,68
El ingreso se atendié con rapidez 39| 4,21 El equipo terapéutico inspira confianza 40| 4,55
El horario del centro es adecuado 39| 4,41 El equipo terapéutico transmite motivacion 40| 4,52
Las instalaciones estan en buen estado 39| 4,38 | Elequipo terapéutico da buenas orientaciones 39| 4,44
Las instalaciones son suficientes 38| 4,11 El nimero de profesionales es adecuado 40| 4,55
Las instalaciones estan limpias 40| 4,20 |Laatencioén a los familiares es adecuada 36| 4,19
La alimentacién es adecuada 30| 4,43 |[Larespuesta juridica es adecuada 34| 4,58
Me siento respetado en las decisiones 39| 4,64 |[ElAreade Salud dedica tiempo suficiente 35| 4,11
El equipo terapéutico es accesible 39| 4,77 | Elseguimiento médico favorece control de salud | 34 | 4,41
El equipo terapéutico ofrece un trato adecuado | 40| 4,83 | La duracién del tratamiento es adecuada 39| 4,26
Se tienen en cuenta caracteristicas personales |39 | 4,51 Mi vida ha mejorado con este tratamiento 39| 4,72
El equipo terapéutico dedica tiempo adecuado | 40| 4,35 | Recomendaria este tratamiento 40| 4,80
El equipo terapéutico se preocupa y entiende 39| 4,54




RATAMIENTOS/PROGRAMAS ASISTENCIALES

TRATAMIENTO PARA PERSONAS EN SITUACION DE
DROGODEPENDENCIA DEL CAUDAL

En colaboracién con la UTT’s de Mieres, la Consejeria de Salud y el Ayuntamiento de Mieres.

DEFINICION

Tratamiento de rehabilitacion para personas mayores de edad en situaciéon de drogodependencia, preferentemente
mujeres y personas incluidas en un programa de mantenimiento con sustitutivos a opiaceos, que hayan sido derivadas por
la Unidad de Tratamiento de Toxicomanias del Area VIl de la Consejeria de Sanidad del Principado de Asturias.

En esta direccion se plantea este tratamiento, para personas que permaneciendo en un PMM o con tratamiento
indicado desde Salud Mental, realicen proceso de cambio hacia un mejor estilo de vida en tres areas basicas: Personal,
Salud y Socio-Laboral.

Este tratamiento se ha inaugurado en noviembre de 2011.

1. Centro de Dia

El objetivo general es elevar la calidad de vida de las personas en las
areas mencionadas, teniendo cada una de ellas los siguientes objetivos:

Personal: Alcanzar un grado suficiente de autoconocimiento que
propicie la mejora en los planos comportamental, emocional y cognitivo
para alcanzar un estilo de vida satisfactorio.

Salud: Mantener la vinculacion y cumplir el proceso del recurso publico
de salud del que es derivado, a lo largo del programa, adquirir habitos
de vida saludables en el ambito de la higiene, ocio y tiempo libre y las
relaciones con los iguales y uso normalizado de los servicios publicos
de salud.

Inauguracién del Tratamiento en el Centro de Mieres
Socio-laboral: Establecer una red de apoyo social y familiar que

favorezca la integraciéon y reinsercion, reportandole estabilidad y
autonomia para alcanzar una plena insercion laboral.

DATOS ESTADISTICOS (contabilizado en n° de personas)

Hombres Mujeres
Evaluacion 11 6
Ingresos a tratamiento 2 1

Personas nuevas 100,00% 100,00%

Atenciones 2 1
Altas Voluntarias y Expulsiones 1 0
Altas Forzosas y Derivaciones 0 0
Fin de Programa 0 0
indice Retencién 50,0% 100,0%




TRATAMIENTOS/PROGRAMAS ASISTENCIALES

PROGRAMA “INTERVENCION PENITENCIARIA”

INTRODUCCION

Recurso dirigido a personas drogodependientes
privadas de libertad (preventivos o penados) y a sus
familias. EI campo de actuacion se circunscribe
fundamentalmente al Centro Penitenciario de Villabona,
en especial a las Unidades Terapéutico-Educativas
(UTEs), donde el trabajo se realiza en colaboracion con
los Equipos de Tratamiento; ocasionalmente también
atendemos demandas de internos en prisiones del resto

del estado espariol. Autoridades asistentes a la Jornada Mundial 2011
Alfredo Velasco - Pte. Asoc. Familias, Joaquin Mateos - Pte. Fundacion
CESPA, Yolanda Alonso - Concejala Bienestar Social Ayto. Avilés, Amelia
OBJETIVOS Glez. Drta. Gral. Salud Publica, Luis M. Flérez — Pte. P.H. Asturias, Fernando
Goni - Pte. Junta Gral. Principado, M? Antonia Fdez. — Procuradora Gral.

‘At . Principado, Inmaculada Glez. — Concejala Ayto. Oviedo, Eva lllan — Pta.
Los Ob]etIVOS de este programa son: F.M.S.S. Ayto. Gijén, Juan José Menéndez — Concejal Ayto. Mieres.

e Evaluar, mediante entrevistas con los internos y
sus familias, la demanda de tratamiento, previo al ingreso en alguno de los Tratamientos de la Fundacion.

¢ Informar a internos, a sus familias y a los profesionales, sobre los tratamientos que desarrollamos y el modo de
acceder a ellos desde el Centro Penitenciario.

e Crear un cauce de colaboracién entre la Institucién Penitenciaria y la Fundacion C.E.S.P.A. Proyecto Hombre
Asturias que facilite la coordinacién y complementariedad de los recursos.

DATOS ESTADISTICOS

Hombres Mujeres
Ingresan a tratamiento 117 7
Personas atendidas en tratamiento 185 8
Pasan a Libertad Condicional 19 0
Liberados condicionales atendidos 21 1
Libertad Definitiva 57 1
Altas Terapéuticas 15 1
Altas Voluntarias/Expulsiones 20 0
Altas Forzosas/Derivaciones 8 0
Contintan en 2012 86 6




AREA DE PREVENCION

PUESTA EN MARCHA DE NUEVOS PROGRAMAS, PROYECTOS Y ACTUACIONES.
DIFUSION E IMPLEMENTACION DE PROGRAMAS Y RECURSOS PREVENTIVOS DE LA
ASOCIACION P.H. EN EL AMBITO AUTONOMICO.

ORIENTACION Y ASESORAMIENTO EN PREVENCION DE DROGODEPENDENCIAS.
PARTICIPACION EN LA COMISION NACIONAL DE PREVENCION DE LA ASOCIACION P.H.
PLAN MUNICIPAL SOBRE DROGAS DEL AYTO. DE OVIEDO.

PROGRAMA DE OCIO JUVENIL DEL AYTO. DE OVIEDO.

RECURSO DE ATENCION A MENORES Y JOVENES - “RECIELLA”.
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1.

AREA DE PREVENCION

PUESTA EN MARCHA DE NUEVOS PROGRAMAS, PROYECTOS Y ACTUACIONES

. PROYECTO DE INTERVENCION EN MATERIA DE DROGODEPENDENCIAS
DIRIGIDO A MENORES BAJO LA GUARDA O TUTELA DEL PRINCIPADO DE
ASTURIAS QUE RESIDEN EN CENTROS DE PROTECCION.

Este Proyecto se puso en marcha en 2010 en colaboracién con el
Instituto Asturiano de Atencion Social a la Infancia, Familias y
Adolescencia dependiente de la Consejeria Vivienda y Bienestar
Social, y la Consejeria Salud y Servicios Sanitarios. Durante el 2011
se han llevado a cabo las siguientes actuaciones:

Disefio de un Protocolo de Intervencibn en materia de
Drogodependencias dirigido a Menores bajo la Guarda o Tutela del
Principado de Asturias que residen en centros de proteccion. Para la
elaboracion de este protocolo se constituyd un grupo de trabajo
compuesto por personal técnico del Instituto Asturiano de Atencién
Social a la Infancia, Familias y Adolescencia, de los centros de proteccién publicos y concertados del Principado de
Asturias, de la Unidad de Coordinacién del Plan sobre Drogas para Asturias y de la Fundacién C.E.S.P.A.- Proyecto
Hombre. El objetivo de este protocolo es prevenir y/o recudir el consumo problematico de drogas entre los y las
menores que residen en centros de proteccion.

Jornadas Municipio y Drogodependencia 2011

Andlisis de los datos obtenidos en el sondeo realizado en los centros de proteccion de menores publicos y
concertados del Principado de Asturias para conocer la realidad de los consumos detectados en los y las menores
que residen en dichos centros.

Disefio y desarrollo del curso “Intervencion Preventiva con Menores en Situacién de Riesgo en relacién a los
Consumos de Droga” dirigido a educadores y educadoras de los centros de proteccion, publicos y concertados, del
Principado de Asturias. La formacion se desarrollé a través del IAAP Adolfo Posada en el mes de febrero con una
duracién de 20 horas y un total de 29 participantes.

PROYECTO DE OCIO Y TIEMPO LIBRE L ’ARUELU, ALBERGUE DE PRIORIO.

En el mes de abril el Ayuntamiento de Oviedo cede a la Fundacion CESPA-Proyecto Hombreo el uso de las
instalaciones municipales conocidas como “albergue de las antiguas escuelas de Priorio” para el desarrollo del
Proyecto de ocio y tiempo libre L’Aruelu, cuyo objetivo principal es destinar al desarrollo de actividades educativas,
tanto de ocio y tiempo libre como formativas, dirigidas a poblacién juvenil, un espacio que por sus caracteristicas y
ubicacion permita trabajar cuestiones relacionadas con la vivencia de valores como el compafierismo, la solidaridad,
la convivencia, etc.

En relacion a este Proyecto, a lo largo de 2011 se han llevado a cabo tareas de acondicionamiento del espacio y
gestiones necesarias para su apertura, y se han buscado colaboraciones, tanto publicas como privadas. Asi mismo,
se ha disefiado una estrategia de difusién del Proyecto y organizado una programacion de actividades para 2012.

PROGRAMA DE PREVENCION FAMILIAR DIRIGIDA A PERSONAS A TRATAMIENTO EN CUALQUIERA DE LOS PROGRAMAS DE PROYECTO
HOMBRE EN ASTURIAS CON HIJOS O HIJAS EN EDADES COMPRENDIDAS ENTRE LOS 4 Y LOS 16 ANOS.

El objetivo de este Programa es dotar a las personas asistentes de habilidades educativas parentales que potencien
su papel como agentes de salud en la familia, y surge en base a una necesidad detectada en los programas de
tratamiento residencial y ambulatorio de la Fundaciéon CESPA-Proyecto Hombre.

A lo largo de 2011, se ha desarrollado una edicién de este Programa con una participacion total de 24 personas (17
hombres y 7 mujeres) con hijos o hijas de entre 4 y 12 afios. La valoraciéon de los contenidos adquiridos y de la
satisfaccion ha sido muy positiva, mostrandose el 100% de las personas asistentes totalmente de acuerdo o bastante
de acuerdo con afirmaciones tales como: “tras haber participado en estas sesiones me siento mas
capacitado/capacitada que antes para responder de manera adecuada a situaciones conflictivas relacionadas con la
conducta de mis hijas e hijos” o “en estas sesiones he aprendido cosas que me ayudaran a mejorar la conducta de
mis hijas e hijos”.
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e  FIABORACION DEL JUEGO DE SIMULACION “DE MARCHA POR LA CANA”
SOBRE EL. CONSUMO DE SUSTANCIAS EN TIEMPO DE OCIO.

Durante 2011 se ha finalizado el disefio del juego de simulacion
“De marcha por La Cafa” sobre el consumo de sustancias en
tiempo de ocio, y testado, con resultados positivos, con dos
grupos de chicos uno de 14 a 16 afios y el otro de 16 a 20, del
Servicio de Orientacion y Medidas Judiciales del Programa
Reciella. El objetivo de este juego es reducir los riesgos
relacionados con el consumo de sustancias que se realizan en
tiempo de y para el ocio, y esta dirigido a menores entre 14 y 19
afos, que presenten consumo habitual o abusivo de alcohol y
experimental u ocasional de otras drogas. El juego sera editado y
difundido entre profesionales que trabajan con menores que
presenten este perfil en 2012.

7] A
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2. DIFUSION E IMPLEMENTACION DE PROGRAMAS Y RECURSOS PREVENTIVOS DE LA

ASOCIACION P.H. EN EL AMBITO AUTONOMICO.

o AULA VIRTUAL DE PH.

El Aula Virtual de Proyecto Hombre (www.formacionph.es) es un espacio encaminado al fortalecimiento y desarrollo
de conocimientos, capacidades y habilidades necesarias para el desarrollo de actuaciones preventivas en distintos
contextos de intervencién, y por tanto, la herramienta adecuada promover que los diversos agentes sociales que
interactian con jévenes y adolescentes en diferentes ambitos (familia, escuela, ocio, etc.) se conviertan en agentes
preventivos, capaces de llevar a cabo una labor preventiva en su contexto de intervencion.

A lo largo de 2011, se ha hecho una difusiéon de la oferta formativa de este Aula Virtual entre los distintos planes
municipales sobre drogas y otras organizaciones del ambito de la intervencion social de nuestra region. En total han
participado en alguno de los dos cursos ofrecidos, Curso On line de Prevencién Universal y Curso On line de
Prevencion Selectiva, 10 personas (profesorado de escuelas taller, personal técnico de PMsD, etc.)

Asi mimo, se ha coordinado y tutorizado el Curso On line de Prevencion Selectiva desarrollado entre los meses de
marzo y mayo, con una participacion total de 21 personas.

. PROGRAMA DE PREVENCION ESCOLAR Y FAMILIAR “ENTRE TODOS” Y PROGRAMA DE PREVENCION SELECTIVA EN CENTROS
EDUCATIVOS Y PRE LABORALES “ROMPECABEZAS”.

A través del PMsD de Oviedo y su nueva oferta de programas de educacién para la salud y prevencion escolar dirigida
a los centros educativos, se han difundido los Programas “Entre todos” y “Rompecabezas” en el Concejo de Oviedo,
y posibilitado la implantacién de los mismos en un centro escolar y tres escuelas taller.

Por otro lado, se ha incorporado el Programa Rompecabezas dentro del Protocolo de Intervenciéon en materia de
Drogodependencias dirigido a Menores bajo la Guarda o Tutela del Principado de Asturias que residen en centros de
proteccidn, estando pendiente su implantacion definitiva en estos espacios.

Asi mismo, se ha comenzado con su difusién entre los PMsD para su implantacion en otros Concejos de nuestra
region.

3. ORIENTACION Y ASESORAMIENTO EN PREVENCION DE DROGODEPENDENCIAS.

A lo largo de este afio se han recibido varias demandas procedentes de centros escolares para el desarrollo de
charlas informativas. Las demandas son atendidas y derivadas hacia el recurso publico sobre drogas mas cercano,
planes municipales sobre drogas, ademas de ser reorientadas hacia la implantacion de Programas estructurados que
permitan abordar otros aspectos educativos ademas del meramente informativo.
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4. PARTICIPACION EN LA COMISION NACIONAL DE PREVENCION DE LA ASOCIACION P.H.

Desde 2010 una persona del Area de Prevencién forma parte de la
Comision Nacional de Prevencion de la Asociacion PH. Sus funciones
en esta Comisidn estan relacionadas con la elaboracion y disefio de
programas y actuaciones de prevencion de drogodependencias para
su desarrollo en el ambito nacional e internacional. Concretamente en
2011 se han llevado a cabo los siguientes proyectos, alguno de ellos en
periodo de realizacion: Disefio de un curso de formacién on-line en
prevencion familiar (financiado por el PNsD), Proyecto “Escuela de
familias en red”, Proyecto Europeo TOI (transfer of innovation)
“Construyendo un curso basico en prevencion de drogodependencias”
(Programa Leonardo da Vinci, Comisién Europea).

Arancha Fdez. — Directora del Area de Prevencion

5. PLAN MUNICIPAL SOBRE DROGAS AYUNTAMIENTO DE OVIEDO

Desde 1999, la Fundacién CESPA- Proyecto Hombre es la entidad encargada de desarrollar el Plan Municipal sobre Drogas
del Ayuntamiento de Oviedo habiéndose desarrollado a lo largo de 2011 las siguientes actuaciones en el marco del mismo:

A. SERVICIO DE INFORMACION Y ASESORAMIENTO SOBRE DROGAS

Se han atendido en la Oficina de Informaciéon y Asesoramiento un total de 2.154 demandas, lo que supone un gran
aumento con respecto a las 1.866 de 2010. Estas demandas son recibidas a través distintos medios (teléfono, correo
electroénico, presenciales) siendo las demandas recibidas a través del correo electrénico las mas numerosas, seguidas de
las telefénicas y de las presenciales. Asi mismo, se han desarrollado desde este Servicio las siguientes actuaciones:

= Difusion y divulgacion de las actuaciones del Plan Municipal sobre Drogas a través de todos los medios de
comunicacion del Concejo.

= Difusion de informacion y de diversas campafias de promocion de la salud y generacidon de estilos de vida
saludables en lugares de uso habitual de jovenes (Oficina de Informacion Juvenil, Hotel de Asociaciones
Santullano, Facultades, etc.), y a través de internet (pagina web del Ayto. de Oviedo y de otras instituciones: PNsD,
Conseyu de la Moceda del Principau d'Asturies, Conseyu de la Moceda dUviéu, Blog de la Unidad de
Coordinacion del Plan sobre Drogas para Asturias, etc.).

B. PARTICIPACION Y COORDINACION

Se ha seguido potenciando la participacion y colaboracion de distintos agentes sociales en acciones coordinadas desde el
PMsD, asi como colaborando y apoyando iniciativas promovidas por entidades, instituciones y asociaciones relacionadas
con las drogodependencias, siguiendo la linea de trabajo establecida por el equipo técnico del Plan desde sus inicios.

B.1. Comisién de Seguimiento

Constituye la estructura basica de coordinacion y seguimiento de las actuaciones impulsadas desde este Plan. La reunion
ordinaria de la Comisién de Seguimiento del PMsD tuvo lugar el 9 de marzo y en ella se procedioé a la presentacion y
posterior aprobacion de la Memoria de Actividades desarrolladas a lo largo del 2010 y la propuesta de Programacion de
Actuaciones para el afio 2011. El nUmero de entidades participantes fue de 17 de un total de 36 convocadas.

Asi mismo, se contactdé con las entidades de la Comisién para solicitar su colaboracion y participacion en el proceso de
disefio y elaboracién del programa de contenidos de distintas actividades de difusion y sensibilizacion entre las que se
encuentran el ciclo de tertulias-coloquio, las Xlll Jornadas Municipio y Drogodependencias y la exposicién sobre el
voluntariado. A la primera reunién de coordinacién en la que se crearon distintos grupos de trabajo acudieron 15 entidades.
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B.2. Ciclo Tertulias-Coloquio

Con el propésito de acercar a la poblacion ovetense la posibilidad de conocer y debatir diversos aspectos relacionados con
la salud y los usos de sustancias en distintos ambitos se organizaron, en colaboracién con las entidades que forman parte
de la Comisién de Seguimiento del PMsD, un ciclo de cuatro Tertulias-Coloquio que pretendieron abordar distintas
tematicas actuales en torno a distintos aspectos relacionados con los consumos de drogas.

= Tertulia titulada “La prevencién y control del tabaquismo en el Principado. Unidades y servicios de deshabituacion

tabaquica en Oviedo”. Asistieron 30 personas.
= Tertulia titulada: “Corresponsabilidad social en la atencién a las drogodependencias”. Asistieron 21 personas.
= Tertulia titulada: “Género, salud y drogodependencias”. Asistieron 28 personas.

= Tertulia titulada “El papel del voluntariado en la atencién a las drogodependencias”. Asistieron 41 personas.

B.3. Xlll Jornadas Municipio y Drogodependencias.
Los dias 10 y 11 de octubre de 2011 tuvieron lugar
las Xlll Jornadas Municipio y Drogodependencias
en el Auditorio Palacio de Congresos Principe i 6y O
Felipe de Oviedo bajo el lema: Desafios y avances: [ A ~ DESAFI0S Y AVANCES
prevencion, tratamiento e insercion. 5 3 =

Tras una campafa de difusion similar a la del afo
anterior (dénde se hizo especial hincapié en la
utilizaciéon de medios electrénicos) se inscribieron
un total de 306 personas, lo que supone un aumento de participacién respecto a las Xl Jornadas en las que hubo una
participacion significativamente menor (255 personas inscritas).

El perfil de las personas que participaron es el de una mujer (72,88%) de Oviedo (52,94%), de entre 41 y 50 afios (27,67 %).
Cabe destacar que el colectivo de estudiantes ha aumentado significativamente (37,36% frente al 22,5% de las Xll
Jornadas). De esas 306 personas inscritas acuden al menos al 80% de las Jornadas el 56,53% (173 personas).

B.4. Exposicién Voluntariado

Durante los dos dias de duraciéon de las jornadas se posibilité a las entidades que forman parte de la Comisién de
Seguimiento, asi como a otras que desarrollan su trabajo en el campo de la intervencién social y las drogodependencias, la
instalacién de mesas informativas donde difundir informacién sobre las actividades que realizan. 15 entidades estuvieron
presentes en este espacio.

Con el objetivo de difundir informacién sobre estas entidades se realizé una edicién de 360 guias con informacion sobre las
distintas entidades participantes en esta actividad. En total 21 entidades han participado en esta actividad.

C. Awmsito JUVENIL, OCIO Y TIEMPO LIBRE

Se ha continuado con las actuaciones generales que ya se vienen realizando desde hace afios en éste ambito,
especialmente las relacionadas con la prevencién del consumo de tabaco y del uso inadecuado del alcohol entre la
poblacién juvenil. Las actividades llevadas a cabo fueron:

=  Seguimiento y apoyo al Programa de Ocio Juvenil de Oviedo: Colaboracién con el equipo técnico del Programa

Ocio Juvenil Oviedo permanente durante todo el afio, tanto para el apoyo al programa y los tres proyectos que
integra (La Noche es Tuya, DOCE17 y Actividades Ludico Puntuales) como por la colaboracién y coordinacién en
diversas actividades en las que participan en coordinacion el Programa Ocio Juvenil Oviedo y el PMsD.

=  Programa de prevencién del abuso de alcohol en la poblacién juvenil “Inférmate-OH”: El PMsD ha disefiado un
programa de prevencion del abuso del alcohol en la poblacién juvenil ovetense compuesto de varias actividades
interrelacionadas, con el objetivo general de disminuir el abuso de alcohol entre la poblacion juvenil del municipio

de Oviedo y las consecuencias asociadas a este.
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Como primeras actuaciones del Programa Inférmate-OH, en 2011 se realizaron las siguientes:

?Sﬂngmm e Creacion pagina web Inféormate-OH, con el objetivo de proporcionar
= \iN

8 informacion sobre el abuso de alcohol y sus consecuencias, provocar la

2 reflexién sobre el uso que se hace del alcohol y dotar de conocimientos sobre
el alcohol. La pagina con enlace directo www.oviedo.es/informate-OH se
encuentra alojada en la seccion del PMsD, dentro de la web del Ayo.

= Actividad de sensibilizacién para jovenes en torno al dia sin alcohol, Difusion de
‘ materiales de la pagina web Inférmate-OH a través de actividades en zonas de
' ocio juvenil el 19 de noviembre, en colaboracién con el Programa Ocio Juvenil
de Oviedo y la Asociacion los Glayus.
= Disefio y desarrollo del curso “La prevenciéon de drogodependencias desde el
ambito de la educaciéon no formal”, celebrado en el Hotel de Asociaciones
Santullano, con el objetivo de adquirir conocimientos y habilidades para
IEu‘r’dESl}J,ED g:hgﬁgg trabajar la prevencion de drogodependencias desde la educacién no formal.
= Difusién de la Campana “No te la juegues. Hazlo seguro”. Distribuciéon de
I el Preservativos entre entidades que desarrollan su trabajo con poblacion juvenil con
RN B e el objetivo de fomentar su uso en jévenes como medida de reduccién de los
riesgos asociados al binomio consumo de drogas y practicas sexuales de riesgo. La campafia que se disefi6 en el
2009 con el siguiente eslogan “No te la juegues, Hazlo seguro” ha seguido vigente durante 2011.
= Actividades de sensibilizacién en tormo al Dia Mundial sin Tabaco (31 de mayo): Difusion de la campafa “Invierte
en tu salud / Saldrds ganando” disefiada por el Plan Municipal sobre Drogas con motivo del Dia Mundial sin
Tabaco 2011 a través de actividades ludicas puntuales en colaboracién con el programa Ocio Juvenil de Oviedo el
dia 3 de junio y mesas informativas en los Campus de la Universidad de Oviedo en colaboracién con la Asociacién
Juvenil Sociocomunitaria Xaregu el mismo 31 de mayo. También se distribuyeron en dichas actividades materiales
de otras campafias de la Consejeria de Salud y Servicios Sanitarios.
= Difusiéon de campafas de sensibilizaciéon en torno al Dia Mundial de la Lucha Contra el SIDA (1 de diciembre):
Distribucion de materiales de la Campafia “No te la juegues. Hazlo seguro” y otras campafias de la Consejeria de
Salud y Servicios Sanitarios como la difusién de las pruebas rapidas del VIH e informacion de distintas
actividades que se desarrollaron en el Concejo de Oviedo en torno a ese dia.
= Actividad “Ventanielles, el barrio que yo quiero”, liderada por el Plan URBAN Ventanielles y realizada en
coordinacién con el Programa Ocio Juvenil de Oviedo, UTS Ventanielles y diferentes agentes del barrio.

= Coordinacion con instituciones, asociaciones y entidades que desarrollan su actividad en el ambito juvenil.

D. AMBITO ESCOLAR

Este afio desde el PMsD se ha continuado con el seguimiento de la implementaciéon de programas de educacién para la
salud y prevencién de drogodependencias promovidos por las Consejerias de Educacién y Universidades y la de Sanidad,
completando esta oferta con otros programas promovidos desde el PMsD. La evolucion y descenso de la participacion en
los programas que se venian ofertando obligdé a realizar una nueva oferta de programas para el curso 2011-2012. Esta
nueva propuesta se plante6 previamente a los centros educativos asi como al Centro de Profesorado y Recursos de Oviedo
para conocer su opinion y expectativas sobre la misma. A partir de las evaluaciones del curso anterior junto con el
resultado de este sondeo se realizé una nueva oferta de programas de educacion para la salud-prevenciéon de
drogodependencias a los centros educativos del Concejo para el curso 2011-2012 para el alumnado de secundaria.

En Secundaria se ha pasado de 1.193 participantes en el curso 2010-2011 a 4.171 menores y jovenes a quienes llega algun
programa de prevencién con 193 profesores y profesoras implicados/as. Este aumento es debido no por el aumento de
centros implicados sino a que el programa El Cine en la Ensefianza (ofertado en cursos anteriores) estaba dirigido al
alumnado de 4° de ESO, Bachiller y Ensefianza Secundaria Post-obligatoria, por lo que muchos centros so6lo desarrollaban
programas para estos niveles y no se desarrollaban actuaciones con el alumnado de 1° a 3° de la ESO. La nueva oferta de
programas escolares ha mejorado este aspecto, ampliandose la cobertura a toda la secundaria (de 1° a 4° de ESO,
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Bachilller y ESPO) con esta nueva oferta. Asi mismo, en algunos casos algun grupo de escolares participa en mas de un
programa siendo las participaciones totales finales de 5.366.

En Primaria, se ha realizado un gran esfuerzo por difundir el Programa ofertado desde la Consejeria de Sanidad, se ha
tenido reuniones en 17 centros y contactado con los 45 que cuentan con primaria del Concejo (16 concertados y 29 de
titularidad publica. El resultado es que 13 centros solicitan desarrollarlo, con un total de 1.508 alumnas/os participantes.

Ademas se ha colaborado en el grupo de trabajo liderado por la Consejeria de Salud para la creacién de un programa de
prevencion universal para la ESO y se ha profundizado la coordinacién con el Centro de Profesorado y Recursos de Oviedo
con el que se ha organizado conjuntamente este afio un curso y una jornada formativa para el profesorado.

Asi mismo, se realizaron una serie de actuaciones en centros y espacios que desarrollan otro tipo de oferta educativa:

e Escuela Taller Oviedo Sostenible (formacién al profesorado en prevencion, asesoramiento para implementacion
del Programa Rompecabezas, desarrollo con el alumnado de la exposicion Coca Qué). En esta misma linea se ha
establecido coordinacién con la nueva Escuela Taller “Oviedo Deporte” que ha comenzado a funcionar en 2011.

e Sesion especifica sobre mitos y drogas con el alumnado de segundo de bachillerato, en las tres modalidades de
bachillerato que desarrollan en el Col. Auseva.

e Desarrollo de la exposicion Coca Qué en el CIFP Cerdefio y en el Programa Trampolin de la Fundacion Vinjoy.

TALLERES DE

E. AwmBITO FAMILIAR HABILIDADES
Ha continuado desarrollandose el Programa Taller de H abilidades EDUCATIVAS
Educativas para Familias. En el marco del mismo, se desarrollan F PARA FAMILIAS
intervenciones con familias de prevencion universal (Programa de Prevencion IR vy

Familiar del Consumo de Drogas “Moneo”, de la entidad Promocion y 5

Desarrollo Social) y selectiva para aquellas familias cuyos hijos e hijas se
encuentran en una situacién de riesgo con respecto al consumo de drogas
(Programa de Prevencion Familiar Selectiva “A Tiempo”, de la Asociacién
Proyecto Hombre).

Se han desarrollado 9 ediciones del Programa Moneo en 7 centros
diferentes, cuyos datos de participacion se pueden ver en la tabla siguiente:

MUJERES | HOMBRES | TOTAL | % TOTAL

IES Alfonso I 15 6 21 24,70
CP Narciso Sanchez de Olloniego 8 0 8 29,63
C. Sta. Maria del Naranco 7 2 9 1,82
CP Bunavista | 15 2 17 24,64
CP Corredoria | (Edicién mafana) 25 5 30
CP Corredoria | (Edicién tarde) 14 4 18 162
CP Corredoria ll 10 1 11 10,18
C. La Inmaculada (Edicién mafiana) 19 7 26

29,60
C. La Inmaculada (Edicion tarde) 13 6 19

Ademas se ha continuado con la coordinacion con el Programa Reciella, en el que se ha desarrollado una edicién del
Programa A Tiempo, habiendo participado en el mismo un total de 10 personas (6 mujeres y 4 hombres).

Se ha realizado una amplia difusién del Programa Talleres de Habilidades Educativas con Familias tanto a través de los
distintos recursos sociales y entidades que trabajan con familias y menores en el Concejo de Oviedo como en los centros
educativos y federaciones de AMPAS.
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F. AMBITO DE LOS SERVICIOS SOGIALES

Se ha mantenido la coordinacién con responsables de los servicios sociales municipales con el objetivo de mejorar la
relacién y coordinacion existente con los distintos recursos y Unidades de Trabajo Social (UTS) de este area municipal.

Se continud e incrementé la colaboracion y coordinacién con los servicios de empleo, con el fin de dar a conocer el PMsD
a los distintos agentes y recursos que trabajan con la poblacién con especiales dificultades de empleabilidad, como puede
ser la poblacién drogodependiente, estén o no en proceso de tratamiento para su adiccion. Dentro de esta linea, se
establecié colaboracion con las diferentes Escuelas Taller y Talleres de Empleo que se desarrollan en el Concejo.

Se ha mantenido la coordinacion y colaboracion con APRAMP (Asociacion para la Prevencion, Atencidon y Reinsercion de la
Mujer Prostituida) iniciada en 2010. Fruto de esta colaboracion se han disefiado materiales de informacién sobre recursos y
disminucion de riesgos relacionados con los consumos de drogas que consumen las personas con las que esta Asociacion
trabaja. También se realizé una formacién basica en drogodependencias y entrevista motivacional para trabajadoras y
mediadoras de APRAMP, en la que también participaron personas voluntarias y trabajadoras de Céritas.

promocién de la salud y de sensibilizacion en torno a los consumos de

drogas entre la poblacién trabajadora al servicio del Ayuntamiento de

gpg Oviedo. Este afio, se han desarrollado las siguientes actuaciones:
¢ Disefio y difusion de la campana de sensibilizacion en torno al Dia
Mundial sin Tabaco “Invierte en tu salud / Saldras ganando”.

¢ Sensibilizacién sobre el consumo de riesgo del alcohol en torno Dia
sin Alcohol.

e Disefio y difusién de la campafna de sensibilizacion sobre el uso
inadecuado de psicofarmacos Pastillas para ...

e Coordinacion con los Servicios Médicos y Prevencion de Riesgos
Laborales del Ayuntamiento de Oviedo para el desarrollo del Plan de
prevencion, orientacion y asesoramiento en problemas derivados del
consumo de alcohol y otras drogas para personal al servicio del
Ayuntamiento de Oviedo.

G. AwmBITo LABORAL

El PMsD continua impulsando distintas actuaciones en materia de

H. ENFOQUE DE GENERO

El trabajo realizado en cuanto a la incorporacion de la perspectiva de género en las actuaciones del PMsD ha ido
encaminado a la profundizacién en la formacién del equipo técnico del plan a través de un proceso de reflexién
sensibilizacién interno, en el que esta participando la Fundacion C.E.S.P.A.-Proyecto Hombre, cuyo objetivo es introducir la
perspectiva de género en la planificacion estratégica y las actuaciones desarrolladas por la entidad. Este proceso formativo
permitira afianzar aun mas los conocimientos y formacion del equipo.

En cuanto al proceso de incorporacion de la perspectiva de género en las distintas actuaciones desarrolladas durante este
afo, se ha comenzado a tener en cuenta y a desarrollar distintas estrategias. Asi, se ha tenido en cuenta las diferencias que
se pudieran dar entre varones y mujeres en el disefio de las distintas campanas de sensibilizacién, de acciones formativas y
de sensibilizacion y de las propuestas de nuevos proyectos y programas.

Actuaciones especificas de sensibilizacion:

e Enmarcada en el Ciclo de Tertulias-Coloquio realizadas durante 2011, se programé una, desarrollada el 27 de
septiembre con el titulo “Género, salud y drogodependencias”, actividad ya descrita mas arriba.

e En la propuesta de contenidos de las Xlll Jornadas Municipio y Drogodependencias se incluyeron contenidos
especificos relacionados con la el género y las drogodependencias.

e En colaboracion con la Concejalia de Igualdad, en torno al Dia Mundial sin Tabaco, se desarrollaron distintas
actividades dirigidas a las educadoras, familias y menores participantes en el Programa Aulas Infantiles de Apoyo
Familiar y Escolar.
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6. PROGRAMA DE OCIO JUVENIL DEL AYTO. DE QVIEDO

Desde 2006 la Fundacion CESPA-Proyecto Hombre es la entidad encargada de coordinar y desarrollar el Programa de
Ocio Juvenil del Ayuntamiento de Oviedo, que en 2011 ha ganado el Primer Premio en la Categoria: Prevencion
Comunitaria y en el ocio y tiempo libre de la IV Convocatoria de Buenas Practicas en Drogodependencias, promovida por la
FEMP en colaboracién con la Delegacion para el Plan Nacional sobre Drogas. A lo largo de este afio se han realizado las
siguientes actividades enmarcadas en este Programa:

e Acciones formativas dirigidas al monitorado de las entidades que participan en el Programa:

o Curso de formacion basica: desarrollada previo al inicio de la primera temporada, puesto que es requisito
imprescindible para el monitorado encargado de la realizacién y ejecucion de las actividades de los distintos
proyectos haya realizado una formacion basica en prevencién de drogodependencias desde el ambito del
tiempo libre. Su duracion fue de 20 horas. Acudieron un total de 37 personas (18 hombres y 19 mujeres).

o Curso de formacién complementaria: partiendo de las propias necesidades e intereses del monitorado que
desarrolla actividades dentro del Programa y con el objetivo de complementar su formacion y de obtener
mayor eficacia en las intervenciones se desarrollé una sesién de formacién, denominada “Mediacién en
Conflictos”, cuyos contenidos fueron acordados y seleccionados por las entidades que participan en el

Programa. Acudieron un total de 12 personas ( 8 hombre y 4 mujeres).

e Coordinacion y evaluaciéon del Proyecto de Ocio Juvenil “La Noche es Tuya”, que incluye una variada oferta de
actividades desarrolladas las noches de viernes y sdbados. Como otros afios se desarrollaron dos temporadas de

actividades, en los periodos comprendidos entre los meses de febrero a abril y de octubre a noviembre.

Ne TOTAL DE MEDIA DE PARTICIPACION POR DiA DE
PARTICIPACIONES ACTIVIDAD
827 51,69
IR MSFERAE Hombres Mujeres Hombres Mujeres
610 217 28,12 13,56
859 53,69
22 TEMPORADA - -
Hombres Mujeres Hombres Mujeres
586 273 36,63 17,06

e Coordinacion y evaluacion del Proyecto de Ocio Educativo “DOCE17”, del que se han desarrollado cuatro
temporadas de actividad: dos de fin de semana coincidentes con las temporadas de La Noche es Tuya y dos en

periodos vacacionales escolares (agosto y diciembre).

Ne TOTAL DE MEDIA DE PARTICIPACION POR DIA DE
PARTICIPACIONES ACTIVIDAD
1.710 106,87
12 TEMPORADA
DE FIN DE SEMANA Hombres Mujeres Hombres Mujeres
871 839 54,43 52,43
22 TEMPORADA 1.154 72,13
DE FIN DE SEMANA Hombres Mujeres Hombres Mujeres
469 685 29,31 42,81
3.503 184,36
TEsromin plEtE LD Hombres Mujeres Hombres Mujeres
1886 1617 99,26 85,10
249 116,33
el Ela fiitms Hombres Mujeres Hombres Mujeres
214 135 71,33 45
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Dentro de las actividades realizadas en el Proyecto DOCE17, se dispuso de un espacio denominado Espacio Abierto donde
se realizaron actividades coordinadas y desarrolladas por el equipo técnico del Programa entre cuyos objetivos se
encuentra la educacién en valores y donde ademas se informé y orientd sobre aspectos relacionados con la conducta
afectivo-sexual y social, mitos y estereotipos asociados al consumo de drogas, entre otras cuestiones.

I UV REER & MRS TEMPORADA DE VERANO TEMPORADA DE INVIERNO
DE FIN DE SEMANA DE FIN DE SEMANA
MEDIA DE 29,71 16,53 53,84 39
PARTIGIPACION POR Hombres Mujeres Hombres Mujeres Hombres Mujeres Hombres Mujeres
ESPACIO ABIERTO 15,18 14,53 6,46 10,06 25,95 27,89 24 15

¢ Disefio y desarrollo del Proyecto de Actividades puntuales lidico educativas. Se llevaron a cabo cuatro iniciativas
a lo largo del afio: Torneo de Futbol Inter-Urban, Dia Mundial sin Tabaco, Ventanielles: El barrio que yo quiero, y

Dia Mundial sin Alcohol.

Participaciones Hombres Mujeres Total
Torneo de Futbol Inter- Urban 72 19 91
Dia Mundial sin tabaco 247 114 361
Ventanielles: El barrio que yo quiero 35 21 56
Dia Mundial sin Alcohol 13 18 31
Total participaciones 367 172 539

Ademas, con motivo de la celebracion el 1 de diciembre del “Dia Mundial de Lucha contra el SIDA” se llevé a cabo

una campafia de sensibilizacién sobre esta enfermedad y sus vias de transmision.

e Bookcrossing. Este afio se han liberado 4 libros por fin de semana a lo largo de las temporadas (Total 64),en

funcion de la franja de edad (2 libros para la franja de 12 a 17 a fios y 2 para la de 18 a 30 afos) cada fin de
semana y en todos los centros en los que hubo actividad durante las temporadas.
Ademas de liberar libros durante las temporadas de actividad de fin se semana, este afio en torno al Dia Mundial
del Libro (23 de abiril) se llevé a cabo una liberacion :
masiva el jueves 28 de abril de 2011, en las
facultades de Formacién del Profesorado vy
Educacion (Campus Universitario de Llamaquique),
Filosofia y Letras (Campus Universitario del
Milan),en la Facultad de Turismo de Asturias (centro
adscrito a la Universidad de Oviedo) y la Escuela de
Arte de Oviedo (ensefianzas medias).

e Participacién en foros y encuentros de debate. El
equipo técnico del Programa participé en calidad
de asistente en 9 encuentros formativos con el fin
de complementar su formacién respecto a la

prevencion en drogodependencias y en calidad de

ponente en 15 ocasiones como respuesta a

Actividades del Programa de Ocio Juvenil.
demandas recibidas por diferentes agentes. 9
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7. RECURSO DE ATENCION A MENORES Y JOVENES - “RECIELLA”

DEFINICION

Recurso de atencién para menores y jovenes entre 14 y 20 afios
que realizan consumos incipientes o problematicos de drogas y a
familias que demandan orientacion y asesoramiento relacionados con
el consumo de drogas de sus hijos menores. También se presta
atencion a menores y jévenes que demandan informacion y
asesoramiento sobre su consumo de drogas. Pueden acceder al
recurso por motivacién propia o para el cumplimiento de una medida
judicial. Este tratamiento fue elaborado por las Consejerias de
Bienestar Social y Vivienda, la de Justicia, Seguridad Publica y
Relaciones Exteriores y la de Salud y Servicios Sanitarios y el
Ayuntamiento de Oviedo. Actualmente se desarrollan cinco tipos de
procesos diferenciados ligados a cinco programas independientes:

Equipo Terapéutico de RECIELLA

1. PROGRAMA MENORES

Programa de atencién para menores entre 14 y 18 afios que estan realizando consumos incipientes o problematicos
de drogas.

El objetivo principal de este Programa es promover que los y las menores abandonen o disminuyan el consumo de
drogas, potenciando las capacidades personales que les permitan alcanzar un estilo de vida saludable y satisfactoria
que pueda sustituir en el mismo grado el uso que realizan de las drogas.

2. PROGRAMA JOVENES
Programa de atencion a jovenes entre 18 y 20 afios que estén realizando consumos abusivos de drogas.

El objetivo principal de este Programa es promover que los y las jovenes abandonen o disminuyan el consumo de
drogas, potenciando las capacidades personales que les permitan alcanzar un estilo de vida saludable y satisfactoria
que pueda sustituir en el mismo grado el uso que realizan de las drogas

3. PROGRAMA FAMILIAS
Atencién a familias, con menores o jévenes que acuden o no a algun programa de RECIELLA y que demandan
orientacién y asesoramiento.

El objetivo principal de este Programa es promover la adquisicidon de los recursos necesarios para afrontar los
problemas que generan los consumos de drogas de los y las menores y/o jovenes que se encuentran bajo su tutela.

4. PROGRAMA SOYMJ (SERVICIO DE ORIENTACION Y MEDIDAS JUDICIALES)

Programa de atencién para menores y jovenes que demandan informacién y asesoramiento sobre su consumo de
drogas. Pueden acceder al Servicio por motivacién propia o para el cumplimiento de una medida judicial.

Los objetivos principales de este Programa son reducir los riesgos asociados al consumo de drogas y potenciar los
factores de proteccion que facilitan la disminucion de practicas de riesgo y el consumo problematico de drogas.
Ademas de facilitar el establecimiento de una relacién positiva que favorezca futuras intervenciones desde el recurso.

5. PROGRAMA APROXIMACION COMUNITARIA DE REFORZAMIENTO PARA ADOLESCENTES (ACRA) - en colaboracion con la Facultad
de Psicologia de la Universidad de Oviedo.

Este programa esta dirigido a menores que usan y abusan del cannabis y ocasionalmente de otras sustancias. Surge
de la adaptacion del trabajo del Programa de Aproximacién de Reforzamiento Comunitario (CRA) a las necesidades
evolutivas de menores.

Su objetivo principal es promover la abstinencia de los derivados del cannabis, de otras drogas y del alcohol, ademas
de la actividad social positiva, las relaciones positivas con iguales y las mejores relaciones con la familia.
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DATOS ESTADISTICOS (contabilizado en n° de personas)

RECIELLA
Menores Jévenes Familias
Hombre | Mujer Hombre | Mujer Total
Ingresos 8 0 Ingresos 13 3 Ingresos 27
Personas nuevas | 100,09 R Personas nuevas | gp 30, 100,0% Personas nuevas | gg 39
Atenciones 11 0 Atenciones 19 4 Atenciones 38
Altas voluntarias/expuls. 1 - Altas voluntarias/expuls. 3 0 Altas voluntarias/expuls. 3
Altas forzosas/derivacion 0 - Altas forzosas/derivacion 0 0 Altas forzosas/derivacion 0
Altas Terapéuticas 4 = Altas Terapéuticas 8 2 Fin de programa 21
fndice Retencién 90,9% - [ndice Retencién 84,2% | 100,0% | [ndice Retencién 92,1%
ACRA SOyMJ
Hombre | Mujer Hombre | Mujer
Ingresos 7 0 Ingresos 17 1
Personas nuevas | 100,09 R Personas nuevas |  gg 5o 100,0%
Atenciones 7 1 Atenciones 22 1
Altas voluntarias/expuls. 2 0 Altas voluntarias/expuls. 2 0
Altas forzosas/derivacion 0 0 Altas forzosas/derivacion 0 0
Altas Terapéuticas 3 1 Fin de medida 17 1
fndice Retencién 71,4% | 100,0% | Indice Retencién 90,9% | 100,0%

SATISFACCION CON EL TRATAMIENTO

Se utilizé una escala de 1 a 5 para valorar diversos aspectos del tratamiento. Resultados:

Pregunta n | Punt | poequnta n | Punt.

Media Media
Es facil conseguir cita 47| 4,91 El equipo terapéutico son buenos profesionales |47 | 4,79
El ingreso se atendi6 con rapidez 45| 4,89 | El equipo terapéutico inspira confianza 48 | 4,73
El horario del centro es adecuado 47 | 4,43 | El equipo terapéutico transmite motivacion 48 | 4,65
Las instalaciones estan en buen estado 48 | 4,33 | El equipo terapéutico da buenas orientaciones 47| 4,45
Las instalaciones son suficientes 48 | 4,23 | El nimero de profesionales es adecuado 47| 4,64
Las instalaciones estan limpias 44| 4,80 |Laatencioén a los familiares es adecuada 40| 4,68
La alimentacién es adecuada 4 5,00 | La respuesta juridica es adecuada 9 4,44
Me siento respetado en las decisiones 48| 4,69 |El Area de Salud dedica tiempo suficiente 2 5,00
El equipo terapéutico es accesible 48 | 4,77 | El seguimiento médico favorece control de salud | 5 4,40
El equipo terapéutico ofrece un trato adecuado |48 | 4,88 | La duracién del tratamiento es adecuada 45| 4,38
Se tienen en cuenta caracteristicas personales |46 | 4,74 | Mivida ha mejorado con este tratamiento 46 | 4,46
El equipo terapéutico dedica tiempo adecuado |47 | 4,72 | Recomendaria este tratamiento 47| 4,85
El equipo terapéutico se preocupa y entiende 48| 4,67




OTROS PROGRAMAS

DESINTOXICACION AMBULATORIA (PG. SANITARIO)

UNIDAD MOviIL DE DISPENSACION DE METADONA DE MIERES (PROGRAMA DE
REDUCCION DE DARNO)

ACOGIMIENTO Y APOYO (PG. APOYO)

P1sO DE INCORPORACION SOCIAL DE OVIEDO (PG. INCORPORACION SOCIAL)
INCORPORACION SOCIOLABORAL DE PERSONAS DERIVADAS DE LA U.T.E. DEL C.P. DE

VILLABONA (PG. INCORPORACION SOCIOLABORAL)



OTROS PROGRAMAS

PROGRAMA DE DESINTOXICACION AMBULATORIA

DEFINICION

Este programa se desarrolla de forma coordinada con el periodo de evaluacién previa al ingreso en los distintos
programas de rehabilitacion (fundamentalmente en los Tratamientos para Personas Policonsumidoras y para la Adiccion al
Alcohol), de cara a mejorar el cumplimiento y la eficacia de los mismos. En todos los casos se realiza un diagnostico inicial
para prevenir complicaciones que desaconsejen el inicio de una desintoxicacién ambulatoria.

Se establece un tratamiento ambulatorio de 7-10 dias de duracién, con pautas diferenciadas segun la sustancia y
dosis de consumo.

En coordinaciéon con el Tratamiento para la Adiccion a la
Cocaina se han realizado controles de abstinencia, consistentes en
pautas de medicacion de apoyo con ansioliticos, principalmente, para
la sintomatologia propia de la abstinencia de cocaina.

Hablamos de desintoxicacion de drogas y no sélo e heroina,
pues aunque esta sustancia sea la referencia fundamental, aparece
cada vez mas el consumo de otras sustancias en asociacion,
fundamentalmente cocaina y benzodiacepinas, o que supone una
variacion en el proceso, haciendo que éste sea mas largo y con mayor
riesgo de sintomatologia psiquiatrica.

OBJETIVOS

Alcanzar desintoxicacion fisica a sustancias de abuso en aquellas personas que inician un proceso de tratamiento
en cualquiera de nuestros programas.

OBUETIVOS ESPECIFICOS

e Realizar descripcion personalizada del consumo, valoraciéon del sindrome de abstinencia a opiaceos y alcohol y
realizacion de una pauta farmacologica individualizada para conseguir la desintoxicacion.

e Informar y educar tanto a la persona a tratamiento como a la responsable de apoyo en este periodo de
desintoxicacion.

e Valorar su motivacion, asi como su integracién en Proyecto Hombre.
e Reconocer los habitos de salud en su etapa anterior y educar hacia un cambio en el estilo de vida de la persona.

e Establecer comunicacion y coordinacién con otros mecanismos existentes en nuestra Area Sanitaria o en nuestra
region, implicados tanto en la desintoxicacion enfocada a la abstinencia como en los programas de mantenimiento
con agonistas opiaceos.

DATOS ESTADISTICOS

Inician desintoxicacion a opiaceos 18 personas, a alcohol 53 personas y a metadona 1 persona. Analizaremos
Unicamente las desintoxicaciones realizadas para opiaceos y alcohol.

DISTRIBUCION POR SEXO Y EDAD MEDIA

OPIACEOS Mujeres ALCOHOL
n=1 8 5,6% n=53

Edad Media Hombres= 39,1 afios Edad Media Hombres= 44,0 afios
Edad Media Mujeres = 43,0 afios Edad Media Mujeres = 35,9 afios




FINALIZACION DE DESINTOXICACION

-' e Alcohol

Tr. Policonsumos

Tr. Metadona

5 0 Vs
' _~ Opidceos
o k y
Hombre - Finaliza Mujer - Finaliza Hombre - No Mujer - No
finaliza finaliza
B Opiaceos 12 3 2 0
H Alcohol 42 5 1 0
TRATAMIENTO CON AVERSIVO
120 S T

Tr. Alcohol Tr. Cocaina Tr. Policonsumos Tr. Metadona
M Mujeres 36 5 4 3
B Hombres 84 78 57 0
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UNIDAD MOVIL DE DISPENSACION DE METADONA DE MIERES

En colaboracién con Consejeria de Salud y Servicios Sanitarios, Servicios de Salud Mental-UTT de Mieres y el Ayto. de Mieres.

DEFINICION

Recurso alternativo para el acercamiento de los tratamientos
dispensados en las UTT’s a aquellas personas con dificultades sociales,
horarias o fisicas para acceder a los mismos.

Sus actividades son la dispensacion de metadona, educacién
para la salud, consejo profesional, pequefias curas y labores de reduccion
de dafios asociados al consumo.

Este recurso ha dejado de funcionar el 1 de julio de 2011,
derivando su actividad hacia el nuevo Tratamiento para Personas en
Situacién de Drogodependencia del Caudal, desarrollado en el Centro de
Mieres.

Jorge Prieto y Covadonga Valdés, personal técnico de Proyscto
Hombre junto al autobis del programa.

ACTIVIDADES

Atenciones totales bus 2555 | Consultas sobre PLD's bus 29
Atencioes totales calle 76 | Consultas sobre PLD's calle 0
PO & [PEETENED ET (2 325 | Consultas sobre desintoxicaciones bus 12
Metadona

Derivaciones bus 81 Consultas sobre desintoxicaciones calle 7
Derivaciones calle 7 Consultas Judiciales bus 168
Atencion de enfermeria bus 406 | Consultas Judiciales calle 11
Atencion de enfermeria calle 18 | Intervenciones psicosociales bus 2555
Curas realizadas (flebitis, abcesos...) 5 Intervenciones psicosociales calle 76
Distribucion de Sanikits (insulinas) 63 | Consultas laborales Bus 128
Distribucion de preservativos 1318 | Consultas laborales calle 8
Informacién sobre programas de Informacién sobre programas de

639 18

metadona bus metadona calle




OTROS PROGRAMAS

PISO DE INCORPORACION SOCIAL (PINS)

En colaboracién con la Consejeria de Salud y Servicios Sanitarios y el Ayuntamiento de Oviedo.

DEFINICION

Recurso de incorporacion social para personas que realicen tratamientos por su adiccién a las drogas, pudiendo
ser derivadas desde cualquier recurso publico o concertado de la red asistencial.

Alberga capacidad para 6 personas.

T —
OBJETIVOS viy HOMBHE
e Establecimiento de Planes Individuales de Insercion ! i,
e Alcanzar un grado satisfactorio de insercién laboral y econémica.

e Perspectiva de género en la intervencion y coordinacién con
recursos especificos de mujer.

e Atencién a las responsabilidades derivadas por la tutela de
menores.

e Potenciar los recursos personales que inciden en la mejora de la
autoestima personal.

Autoridades asistentes a la Fiesta de Proyecto Hombre
° Desarrollo de red social con estilos de vida saludables. José Vega — Director Obra Social Cajastur, Victor Barril — Pte. Colegio Oficial

Trabajo Social, Alvaro Tuero — Pte. Asoc. Vecinos Atalia (Gijon), Teresa Prada —
Pta. Federacion Asociaciones de Vecinos Gijon, José Cabaleiro — Fiscal

b Fomentar |OS aUtOCUidadOS y eStilos de salle pOSitiVOS- Antidroga Asturias, M2 Teresa Menéndez — Concejala Ayto. Gijon, José Luis
) . . . Carmona — Pte. Asamblea Local Cruz Roja Gijén, Gonzalo Blanco — Secretario
e Promover usos del tiempo libre satisfactorios. Comisaria Polica Nacional Gijén.
ESTADISTICA
PINS Hombres Mujeres
Ingresos 4 7
Personas nuevas 100’00% 100’00%
Atenciones 5 10
Altas Voluntarias y Expulsiones 1 0
Altas Forzosas y Derivaciones 0 2
Fin de Programa 2 5
indice Retencién 80,0% 100,0%
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PROGRAMA “ACOGIMIENTO Y APOYO”

DEFINICION

Recurso residencial de acogimiento y apoyo para personas que demandan ingreso en alguno de nuestros tratamientos, y que

carecen de ayuda familiar o social que garantice unas condiciones suficientes de contencién para iniciar la evaluacién y posterior
tratamiento.

OBJETIVO GENERAL

Dar acogida y apoyo integral -material, sanitario y emocional- de 24
horas a personas que demanden tratamiento en Proyecto Hombre y que
carecen del apoyo familiar o social necesario para una contencién adecuada
que permita realizar la evaluacion para su ingreso.

DESTINATARIOS

" R = < e Demandantes de tratamiento en Proyecto Hombre sin apoyo familiar
Visita de Eva llldn - Pta. de la Fundacion Municipal de ni social.
Servicios Sociales del Ayto. de Gijon al programa Residencial.

e Mayores de edad.

DATos ESTADISTICOS
ACOGIMIENTO Hombres Mujeres

Ingresos 55 14
Personas nuevas 92,73% 92,86%

Atenciones 58 15

Altas Voluntarias/Expulsiones 13 7

Altas Forzosas/Derivaciones 1 0

Fin de programa 38 9

indice de Retencién 77,6% 53,3%
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PROGRAMA PARA LA INCORPORACION SOCIOLABORAL DE
PERSONAS DERIVADAS DE LA U.T.E. DEL C.P. DE VILLABONA

DEFINICION

Recurso de régimen abierto, con la finalidad de lograr la incorporacién socio laboral de personas en
situacion de exclusién y desventaja social, preferentemente poblacion en situacidn de privacion de libertad y ex
reclusos, procedente del Centro Penitenciario de Villabona, de la Unidad Terapéutica y Educativa.

OBJETIVOS
Desarrollar un recurso de integracion, en régimen abierto, para la atencion a personas procedentes de
situaciones de privacion de libertad, para el abordaje del proceso de incorporacion socio laboral de las mismas.

OBJETIVOS ESPECIFICOS
= Desarrollar las habilidades que favorezcan la integracion laboral y social.
»  Adquirir, a través de la red de servicios para la empleabilidad de la C.A. de Asturias, la capacitacion
necesaria para el desarrollo profesional.
= Incorporacién continuada en el mercado laboral.

En el &mbito personal:

= Desarrollar la autonomia personal.

= Favorecer el desarrollo personal y eleccién de estilos
propios de vida.

= Estimular la responsabilidad propia en el proceso de
incorporacion social.

= Dotar de habilidades para mejorar el
desenvolvimiento social.

= Abordar las situaciones relacionales, el contexto
socio familiar y su incidencia en el proceso individual,

facilitando su implicacién y desarrollo. Firma del acuerdo entre la Obra Social Caja
Madrid y Proyecto Hombre Asturias para la

cofinanciacion del programa

En el ambito social:
= Promover la participacion cultural y de promocion civica.
= Ofrecer aprendizajes en habilidades sociales y capacidades para potenciar las relaciones
normalizadas con toda la poblacion.
= Favorecer la responsabilidad social de las personas atendidas, mediante el estimulo de
acciones encaminadas al voluntariado y la participacion social.

En el ambito laboral:
= Mejorar la empleabilidad
= Trabajar la vision de desarrollo profesional
= Realizar actividades especificas y propias de formacion.
= Fomentar la adecuacién de los niveles formativos, o las competencias profesionales a las
exigencias del mercado laboral.
= Coordinar sus necesidades con los recursos comunitarios y ordinarios existentes.



DATOS ESTADISTICOS

Hombres Mujeres

Ingresos 15 3
Personas nuevas 100,00% 100,00%

Atenciones 15 3
Altas Voluntarias y Expulsiones 0 0
Altas Forzosas y Derivaciones 0 0
Fin de Programa 0 0
[ndice Retencion 100,0% 100,0%




AREAS TRANSVERSALES

AREA DE VOLUNTARIADO

AREA DE SALUD

AREA DE FORMACION PERMANENTE
AREA FORMATIVO-LABORAL

AREA DE SEGUIMIENTO JURIDICO/PENAL

AREA DE EVALUACION Y CALIDAD



AREA DE VOLUNTARIADO

AREA DE VOLUNTARIADO

INTRODUCCION

El voluntariado estd en la esencia y génesis de Proyecto Hombre, como coparticipes en los procesos
educativo-terapéuticos. La persona voluntaria constituye para nuestros usuarios/as modelos de referencia
donde poder identificarse, modelos de sociedad solidaria e instrumentos facilitadores de la escucha activa.

El voluntariado desarrolla actividades que sirven de
apoyo en los distintos Programas de Proyecto Hombre,
complementandolos y dotdndoles de una dimensidon propia y
caracteristica del modelo de intervencion que se propone.

Son actividades muy diversas: de apoyo a las familias
(acogida y recepcidon a familias, orientacién, etc.), de apoyo
terapéutico (acompafiamientos y seguimiento a usuarios/as,
encuestas y otros instrumentos de recogida de informacion,

Cena del Voluntariado V “ talleres de relajacién, habilidades, laborales, etc.), cultural y

educativo (educacion de adultos, talleres ocupaciones, salidas

culturales, organizacion del tiempo libre, etc.) y en la intervencién de apoyo técnico a la propia organizacion
(administracién, mantenimiento de edificios, compras, etc.

En total han sido 166 personas (102 mujeres y 64 h ombres), las que han colaborado con Proyecto
Hombre realizando acciones de voluntariado; siendo este colectivo un grupo diverso en edades y formacion,
procedente de distintas zonas geograficas de la regién, y con motivaciones iniciales muy variadas.

El Area de Voluntariado representa una de las partes que afectan al area de gestion de personal, y asi
se reconoce dentro del propio de Sistema de Calidad.

El drea de voluntariado, viene siendo apoyado especificamente desde el Ministerio de Trabajo y
Asuntos Sociales y la Consejeria de Vivienda y Bienestar Social, a través de una financiacion especifica al Plan de
Formacién anual, y al Plan de Gestidn, que permite dotar de una estructura organizativa propia. El Area de
Voluntariado, es supervisada por la figura del Coordinador/a de Voluntariado y en relacién con el Director/a
Terapéutico y el Director/a de la Fundacién.

Apuntamos en este sentido la colaboracién de la Asociacion de Familias y Amigos de Proyecto Hombre
Asturias, pues son ellos, a través de su unidad de trabajo social los encargados de la gestién operativa
(Coordinacion del Voluntariado), y también por ser éstos uno de los principales canales de llegada de nuevas
personas voluntarias.

En un breve resumen relataremos aquellas acciones que desde el Programa especifico del voluntariado
se han llevado a cabo a lo largo del aiflo 2011, ademas y en la parte final de este apartado aportamos unos
cuadros explicativos con las caracteristicas mas importantes del perfil que presenta el colectivo de personas
voluntarias en Proyecto Hombre Asturias.
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PLAN DE GESTION DEL VOLUNTARIADO:

A. FASES DE PREPARACION, DEFINICION E INCORPORACION

1.

10.

Reunion de Planificacion y Evaluacion Anual de Coordinacion,
entre el Coordinador de Voluntariado y la Direccion de la
Fundacién C.E.S.P.A. Tuvo lugar en diciembre de 2011.

Reunion intermedia de evaluacién y seguimiento del Plan de

Voluntariado entre el Coordinador de Voluntariado y el g# ; : i
Coordinador Terapéutico. Junio de 2011 Excursion del voluntariado
Reuniones de contacto con los directores de los Centros para el seguimiento, planificacion y evaluaciéon del
equipo de voluntariado de cada Centro. Se han desarrollado 12 reuniones.
Reuniones de la Comision de Voluntariado, formada por el Coordinador de Voluntariado y los responsables de
voluntariado de los Centros. Se han desarrollado 10 reuniones.
Participacion en la Comisién de Voluntariado de la Asociacién Proyecto Hombre (a través del Coordinador de
Voluntariado). Se participa activamente en el desarrollo de las acciones que la misma desarrolla:

a. Finalizacion del documento sobre Voluntariado de la Asociacién Proyecto Hombre.

b. Preparacion de la IX Escuela de Otofio de Proyecto Hombre, en San Lorenzo del Escorial.
Gestion diaria: responsabilidad del Coordinador de Voluntariado.
Atenciones individualizadas: 172 atenciones individualizadas. En ellas se incluyen las primeras entrevistas, asi
como entrevistas de seguimiento, informacion y formacién continuada.
Plan de Captacién de Voluntariado: Se han desarrollado durante el afio varias actuaciones encaminadas a mejorar
la dotacion de personas voluntarias, especialmente en el desarrollo de actividades de caracter mas especifico y
con necesidades formativas propias. Se han centralizado en el ambito universitario, Universidad de Oviedo
(Facultad de Psicologia, Escuela Universitaria de Educacion Social, Escuela Universitaria de Trabajo Social de
Gijon, Espacio Solidario, etc.). También se han desarrollado acciones en el area de familias y usuarios/as de los
tratamientos que alcanzan su alta terapéutica (en esto han participado miembros de la Asociacion de Familias, asi
como los propios equipos profesionales).
Nuevas incorporaciones: Hemos atendido un total de 30 nuevas incorporaciones. Estds han seguido todo el
procedimiento establecido tanto en el propio Sistema de Calidad, como en el Plan de Gestién del Voluntariado.
Entrevista inicial. Formacion Inicial Basica, derivacion, acompafiamiento y seguimiento a la incorporacién. Es
responsabilidad que se desarrolla por parte del Coordinador de Voluntariado.
Elaboracién de propuesta de nuevo Cuestionario de Evaluacion del Voluntariado. Inicio de la elaboracion del
Manual de Gestiéon de Voluntariado propio. Dos documentos incluidos en el plan de mejora de la calidad en la

gestion del voluntariado.

B. FASE DE DESARROLLO (ATENCION AL VOLUNTARIADO DURANTE SU COLABORACION)

1.

Informacién y participacion en la estructura organizativa: La Coordinacién explica a las nuevas personas
voluntarias, la estructura de funcionamiento y el modo en que pueden participar. Se les da a conocer su equipo de
pertenencia (equipo profesional y equipo de voluntariado).

Seminarios de Formacién continuada: Se han desarrollado seminarios de formacién continuada en los Centros de
Oviedo, Gijén, Candas y Miranda con el grupo de personas voluntarias. También se han tratado temas que se
relacionan con las actividades de voluntariado que estos vienen desarrollando.

Encuentro Anual de Voluntariado de Proyecto Hombre en Asturias: Se celebré en Gijon. Participaron 46 personas.
Escuela de Otofio de Voluntariado de la Asociaciéon Proyecto Hombre. Se celebrd en el mes de octubre. Desde
Asturias participaron 8 personas. Ademas, de su vertiente formativa (talleres) cumple con su funcion de

intercambio de experiencias e identificacion de las personas voluntarias con la organizacion.
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5. Puntos Informativos en los Centros, Buzdn de sugerencias, informacién via correo electronico: El voluntariado
dispone de un espacio informativo y formativo, a través de los Paneles Informativos que se habilitan en los
diferentes Centros. Desde esos espacios, el Coordinador y los equipos profesionales, pueden transmitir
informacién y recibir sugerencias de los propios voluntarios/as. Ademas, y gracias a las nuevas tecnologias, el
Coordinador de Voluntariado, hace llegar a las personas voluntarias informacién puntual sobre cambios, cursos,
etc. Este medio, ademas, permite mantener un contacto permanente con la Coordinacion que resulta de facil
acceso y respuesta agil.

6. Reuniones con los Voluntarios/as: 13 reuniones desarrolladas en los Centros de Oviedo, Gijén, Candas y Mieres.

En ellas, se hace un seguimiento, evaluacién de la organizacién y se recogen las sugerencias aportadas.

C. FASE DE RECONOCIMIENTO
1. Felicitacién personal, e individual al voluntariado a lo largo
del afio.
2. Reconocimientos publicos: Fiesta de Proyecto Hombre.
También a través de los distintos puntos informativos
(Boletin de la Asociacion de Familias y Amigos de Proyecto

Hombre - Asturias, pagina web, etc.).

D. FASE DE DESVINCULACION

A las 32 personas voluntarias que han dejado su labor de voluntariado durante el afio 2011, las hemos

acompafnado en este proceso.

E. OTRAS ACCIONES Escuela de Otofio
1. Colaboracion en la Mesa para el Reconocimiento a la labor Voluntaria del Ayuntamiento de Avilés y en el VII
Concurso “Voluntad-es...” Concurso de Carteles del Voluntariado con motivo de los actos del Dia Internacional del
Voluntariado (diciembre 2011).
2. Colaboracion en la organizacion del Dia Internacional del Voluntariado, junto con las Oficinas de Participacion
Social y Voluntariado del Principado de Asturias, la propia Consejeria de Bienestar Social y Vivienda.

3. Participacion en los Foros de Voluntariado.

PROGRAMA JUVENTUD EN ACCION. SERVICIO VOLUNTARIO EUROPEO

Como entidad habilitada como organizacién de acogida, de envio y coordinadora de Proyectos relacionados con
la Accion 2, del Programa Juventud en Accién de la Union Europea, la Fundacion C.E.S.P.A., ha desarrollado acciones que

acercan a los jovenes con Europa, a nuestra entidad con otras entidades de rango europeo, y a los distintos Centros

Reconocidos por la Agencia Nacional para el Servicio Voluntario Europeo (SVE) como organizacion de acogida.
Mantenemos colaboraciones con organizaciones de la Union Europea. En concreto y durante el afio 2011 hemos acogido a
un voluntario procedente de Irlanda del Norte y otra voluntaria de Francia. El nimero de referencia de nuestro Programa de
Voluntariado en Europa es el 2007-ES-101. Ademas, se ha presentado un nuevo Proyecto de Acogida para el afio 2012.
Siendo aprobada la presencia de una persona procedente de ltalia.

Ademas y, dentro de las acciones que se desarrollan en este &mbito, la Fundacion C.E.S.P.A., esta siendo una de
las entidades promotoras del Voluntariado Europeo en la Comunidad Auténoma, facilitando asesoramiento a joévenes de la

region, organizando sesiones de formacién sobre el Programa, y facilitando la elaboracién de Proyectos de Envio.
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¢, COMO PUEDO PERTENECER AL VOLUNTARIADO EN LA FUNDACION C.E.S.P.A.? { COMO PUEDO RECIBIR INFORMACION DEL VOLUNTARIADO

EN PROYECTO HOMBRE?

Para contactar con el Coordinador de Voluntariado se puede hacer por medio del teléfono 984 293 696, en horario

de lunes a jueves, de 9 a 14 h. y de 15:30 a 18 h. y viernes de 8 a 15 h. También es posible contactar por medio de correo

electrénico a la direccion: voluntariado@proyectohombreastur.org

BREVE PERFIL ESTADISTICO DEL VOLUNTARIADO

SEXO

EpAD

Edad media: 52,6 afos

ACTIVIDADES REALIZADAS Y N° DE PERSONAS VOLUNTARIAS:

FORMACION

NS/NC

ARNOS DE VOLUNTARIADO

Escolar
5,7%

Graduado

Hombres Mujeres Hombres Mujeres
Recepcién y acogida en los Centros 7 39 Educativo-Culturales y de tiempo libre 9 9
Acgmpaﬁamientosz seguimientos y o4 12 Apoy_o a la o_r,gani;ac_:ién 7 6
salidas de tiempo libre (administracién, biblioteca...)
Juridico / Salud 2 4 Investigacion 0 5
Servicio Voluntariado Europeo 2 Sin actividad asignada 15 16
PERSONAL VOLUNTARIO EN LOS DISTINTOS CENTROS A 31 DE DICIEMBRE.

Hombres Mujeres Hombres Mujeres
Centro de Atencién Multiple (Gijon) 14 30 Centro Mieres 8 28
Centro Postigo (Oviedo) 19 23 En varios Centros 9 9
Centro Pielgo (Candas) 9 7 Servicios Generales 4 5
Centro Miranda (Avilés) 1 0 Total 64 102
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AREA DE SALUD

DEFINICION

Encargada del tema de salud en los distintos tratamientos de
PH, con una visién de continuidad a lo largo de todo el proceso y
partiendo de un modelo bio-psico-social del concepto de
salud/enfermedad. Nuestra tarea es conocer el estado de salud de las
personas a tratamiento, implementar medidas de prevenciéon de
enfermedades transmisibles y aclarar las dudas que surjan relacionadas
con la salud.

Pretende ser un complemento al trabajo de las distintas
estructuras sanitarias existentes, para el tratamiento integral de las
. personas en rehabilitacion con nosotros y como una posibilidad de
6 del Voluntariado: “Charia Mujer y Drogas” ofrecer cauces complementarios y visiones ampliadas de los procesos
globales, dinamicos y cambiantes de nuestra metodologia de trabajo.

3

OBJETIVOS
e Mejorar la calidad de vida de las personas a tratamiento.
e Favorecer su autonomia
* Incrementar sus habitos saludables.

ESTRUCTURA
El Area de Salud desarrolla las siguientes actuaciones:
e Programa de Desintoxicacion.
e Seguimiento Médico.
e Educacion para la Salud.

A) Programa de Desintoxicacion.
Ver pagina 44.

B) Seguimiento Médico:
Se realiza historia médica a todas las personas que inician proceso de rehabilitacion. En esta historia médica se

recogen sus antecedentes patolégicos y toxicolégicos y se hace especial énfasis en las enfermedades asociadas al uso de
drogas (infeccién por VIH, VHC y VHB o tuberculosis).

El control médico se lleva a cabo con la colaboracién de los Equipos de Atencién Primaria y de Atencion
Especializada de la red publica, ya que cada persona a tratamiento esta adscrito a su Centro de Salud y la asistencia
médica que precisen se realiza en dicho Centro.

DATOS ESTADISTICOS

Se han realizado 494 historias médicas distribuidas de la siguiente forma:

Hombres | Mujeres | Totales

Tmto. para Personas Policonsumidoras 140 13 153
Tmto. para la Adiccién a la Cocaina 136 8 144
Tmto. para la Adiccién al Alcohol 88 38 126
Tmto. para Personas en Mantenimiento con Metadona 27 9 36

Tmto. para Menores y Jovenes - "Reciella" 0 1 1
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Andlisis de las patologias prevalentes:

1. Tratamiento para Personas Policonsumidoras.

n=145 % 2008 % 2009 % 2010 % 2011
Mantoux + 28,1% 31,69% 27,6% 31,4%
TBC + 2,8% 1,41% 3,4% 2,6%

VIH + 10,7% 7,04% 13,1% 9,2%

VHC + 40,5% 34,51% 46,2% 39,2%
Tratamiento Psiquiatrico 41,67% 46,48% 35,9% 48,4%
Con complicaciones de salud asociadas 23,0% 26,76% 21,4% 32,7%

/. Tratamiento para la Adiccion a la Cocaina

n=164 % 2008 % 2009 % 2010 % 2011
Mantoux + 5,9% 11,3% 9,1% 10,4%
TBC + 2,0% 0,0% 1,2% 0,7%
VIH + 0,00% 0,0% 0,0% 0,0%
VHC + 2,0% 2,1% 1,2% 0,7%
Tratamiento Psiquiatrico 29.4% 52,5% 48,8% 47,9%
Con complicaciones de salud asociadas 16,7% 19,1% 21,3% 31,9%

/. Tratamiento para la Adiccion al Alcohol

n=127 % 2008 % 2009 % 2010 % 2011
Mantoux + 16,1% 17,1% 21,3% 16,7%
TBC + 0,9% 0,7% 1,6% 0,0%
VIH + 0,9% 2,1% 3,9% 3,2%
VHC + 1,7% 2,9% 1,6% 0,0%
Tratamiento Psiquiatrico 64.4% 58,6% 64,6% 63,5%
Con complicaciones de salud asociadas 37,3% 41,4% 42,5% 452%

IV. Tratamiento para Personas en Mantenimiento con Metadona

n=48 % 2008 % 2009 % 2010 % 2011
Mantoux + 34,8% 30,4% 56,3% 30,6%
TBC + 5,8% 4,3% 4,2% 11,1%
VIH + 31,9% 30,4% 8,3% 27,8%
VHC + 81,2% 71,7% 66,7% 80,6%
Tratamiento Psiquiatrico 44,9% 52,2% 66,7% 75,0%
Con complicaciones de salud asociadas 30,43% 17,4% 41,7% 41,7%

V. Tratamiento para Menores y Jovenes - “RECIELLA”

n=10 % 2008 % 2009 % 2010 % 2011
Mantoux + 9,1% 0,0% 0,0% 0,0%
TBC + 0,0% 0,0% 0,0% 0,0%
VIH + 0,0% 0,0% 0,0% 0,0%
VHC + 0,0% 0,0% 0,0% 0,0%
Tratamiento Psiquiatrico 27,3% 0,0% 20,0% =
Con complicaciones de salud asociadas 9,1% 12,5% 0,0% 0,0%




EvOLUCION DEL VIH
| Tratamiento para Personas Policonsumidoras
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La incidencia del VIH+ en el Tratamiento para Personas en Mantenimiento con Metadona, recupera los niveles de
afios anteriores.



C) Educacién para la Salud

La educacién para la salud, como herramienta principal de la
promocién de la salud, tiene su fundamento en la necesidad del
desarrollo de actitudes y habilidades de la persona y de la comunidad
para que pasen a ser sujetos activos en la mejora y el mantenimiento de

su salud.

El programa de EPS tiene como objetivo ahondar en los
conceptos de salud y enfermedad mas frecuentes en la poblacion
dependiente, con el fin de informar, resolver dudas y motivar al cambio
de habitos, buscando una mejora en la salud, entendida desde una
vision bio-psico-social.

Contenido de los seminarios de salud:

El programa de educacion para la salud se desarrolla tanto a través de los seminarios de salud ya establecidos en
cada programa para las familias y las personas a tratamiento, como en la entrevista clinica durante las consultas médicas.

Efectos y riesgos del consumo de las distintas sustancias.
Ansiedad. Mecanismos de ansiedad en la abstinencia.
Conocimientos de enfermedades asociadas mas
frecuentes.

Prevencién de enfermedades transmisibles.

Habitos y estilos de vida saludables (No-Tabaco,
alimentacion, higiene, ejercicio, etc.)

Autocuidados de salud y uso de los servicios sanitarios.
Automedicacion.

Estrés.

Depresion.
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AREA DE FORMACION PERMANENTE

INTRODUCCION

La propuesta formativa de la Fundacién CESPA-Proyecto
Hombre para el afio 2011, plasmada en el Plan de Formacion, ha tenido
como objetivo central concluir con un Plan de Accion para la
Incorporaciéon de la Perspectiva de Género 2012-2014. Este Plan de
Accion se ha concluido y aprobado a finales de afo tras un periodo de
debate y formacion en las tres areas de la Fundacion: Terapéutica, de
Prevencién y de Gestién, en el que se propone que el Plan abarque
todas las acciones que se desarrollen en el futuro en los siguientes ejes:

Organizacion

Gestién

Comunicacién Interna
Comunicacién Externa
Prevencién

Tratamiento

Reincorporacién Sociolaboral

Evaluacién y seguimiento del Plan de Accién

La formacion para la elaboracion y desarrollo del Plan ha estado dirigida a todas las personas que trabajan en las
tres areas (52), asi como al voluntariado de la organizacion. El desarrollo de esta accién se ha prolongado a lo largo del afio
y ha ocupado 25 horas de formacién directa impartida por una profesional externa, completandose con el trabajo interno
de los equipos.

Otras actividades desarrolladas en 2011:

ACCIONES PARTICIPANTES
Curso de Experto/a en Drogodependencias Univ. Complutense 32
Curso de Formacion para Auxiliares y Educadores/as 52
Jornada de Zona Noroeste de los Programas de Proyecto Hombre 10

Curso de Proteccién de Datos

Curso sobre Disefio de Paginas Web

Curso sobre Violencia en el Entorno Familiar 1
Curso sobre Género y Adicciones Instituto de Deusto de Drogodependencias 1
Jornadas del Plan Municipal sobre Drogas del Ayto. de Oviedo 7
Jornada de la FMSS de Gij6n 5

REALIZACION DEL PRACTICUM.

Desde el area de formacion, la Fundaciéon C.E.S.P.A. mantiene diversos convenios de colaboraciéon con entidades
formativas de la region, para facilitar espacios para la realizacién de practicas profesionales formativas y no remuneradas a
futuros profesionales de las distintas disciplinas académicas mas relacionadas con nuestra actividad.

Mediante esta accién se pretende:

Mantener una relacién de comunicacion estructurada y de mutuo interés entre el mundo académico y el
ambito profesional de nuestra accion.

Promover actuaciones que mejoran el conocimiento en el seno de la organizacion: capacidades técnicas,
investigacion cientifica, etc.



AREA DE FORMACION PERMANENTE

Informar y formar a los futuros profesionales en las particularidades y caracteristicas de la problematica que
desde la Fundacion C.E.S.P.A. - Proyecto Hombre venimos atendiendo ensefidndoles nuestra propia
propuesta.

Promover la participacion social y el voluntariado, como compromiso libre y complemento formativo y de auto
conocimiento, en los espacios educativos y entre los jovenes.

Con la pretensién de mejorar esta area en marzo de 2011, la Fundacién C.E.S.P.A. — Proyecto Bajo aprueba un
Documento Bésico General que establece el itinerario que las personas en practicas, han de seguir para conseguir el mejor
aprovechamiento durante su proceso en la organizacion. Asi mismo se aprueban las actuaciones practicas que han de
seguir en funcion de su formacién académica para dar mejor cumplimiento a sus objetivos académicos y de formacion

practica.

En aras de mejorar esta area, se recogen los resultados de la satisfaccidon y las sugerencias que los propios
alumnos/as mediante el cuestionario de satisfaccidn que cubren de forma voluntaria al finalizar su estancia en la entidad.

Se han atendido 21 alumnos/as (20 mujeres, 1 hombre) procedentes de las siguientes formaciones académicas:

Psicologia: 11 (1 hombre / 10 mujeres) (7 de la Facultad de Psicologia de la Universidad Pontificia de
Salamanca, 3 de la Facultad de Psicologia de la Universidad de Oviedo y 1 de la UNED).

Facultad de Ciencias de la Educacion (Pedagogia): 1 alumna.

Trabajo Social: 3 alumnas (2 de la E.U. de Trabajo Social de Gijén y 1 de la UNED).

Curso formacién practica del Proyecto VIA (Atencion socioeducativa de menores): 3 alumnas.

Educacién Social: 2 alumnas (Escuela Padre Enrique Osso).

Maodulo profesional de Administracion y Finanzas: 1 alumna (CIFP La Laboral).

Con respecto a los grados de satisfaccion sobre el proceso de practicas seguido en la entidad hemos de
desatacar algunos datos que salen del Cuestionario de Satisfaccion que se pasa de forma voluntaria a la finalizacion del
periodo practico. En una escala del 1 al 5 en el grado de acuerdo (siendo 1 el que menos acuerdo genera, y 5 el que mas)
destacamos la valoracién en un 5 a la percepcién sobre la recepcién, un 4,6 en el grado de organizacion de las practicas,
un 4,8 en la atencién recibida por el Coordinador del Practicum, y un 5 en el trato directo con las personas atendidas.
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AREA FORMATIVO-LABORAL

DEFINICION.
Esta area planteada como transversal al resto de programas desarrollados por la Fundacién, centra su intervencion
en tres aspectos:

e Capacitacion laboral, enfocada a desarrollar las habilidades laborales necesarias para desarrollar cualquier trabajo
(comportamiento, responsabilidad, participaciéon y capacidad de trabajo en equipo, capacidades de mando y de
subordinacioén,...)

e Formacién, que elimine los déficits que puedan existir y potencie
las capacidades individuales. Se centraria en la derivaciéon a
actividades de formacién ocupacional realizadas por agentes
externos y en la obtenciéon de una cultura basica en aquellas
personas con especiales carencias.

e Orientacién a la busqueda de empleo, desarrollando éste por
cuenta propia o por cuenta ajena.

RESULTADOS
Los datos mas significativos de las actividades desarrolladas, por
areas de intervencion, son los siguientes:

CAPACITACION LABORAL
Se ha realizado formacién continuada en habilidades laborales
(pre-formacion), en la que han participado 674 personas.

FORMACION

Debido a las dificultades para el desarrollo de actividades de formacién ocupacional durante el desarrollo del
proceso terapéutico, se deriva a las personas a tratamiento, susceptibles de formacién (en funcién de los planes
individuales que se van marcando), a los cursos impartidos por otras organizaciones. Esto supone una adaptacién
de los procesos terapéuticos, para incorporar a los mismos los periodos formativos.

ORIENTACION A LA BUSQUEDA DE EMPLEO

Elaboracién de itinerarios individualizados de insercion laboral. Se han elaborado los planes individuales de insercion
de 489 personas, adaptados a las circunstancias concretas de cada persona, desarrollando grupos de apoyo de
potenciacién de las actitudes necesarias para la busqueda de empleo y ofreciendo apoyo entre personas en la
misma situacion.
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AREA DE SEGUIMIENTO JURIDICO/PENAL

OBUETIVO

Que las personas integradas en nuestros tratamientos no vean interrumpido su proceso de rehabilitacion por
delitos cometidos a causa de su adiccidn, sino que puedan finalizar dicho proceso, cumpliéndose asi el objetivo que la
Constitucién sefiala a las penas privativas de libertad.

ESTRUCTURA

Para el desarrollo de este servicio, se cuenta con un equipo compuesto por 3 abogados que colaboran de manera
voluntaria (una media de tres horas quincenales) en el servicio de informacién y orientaciéon y una persona Responsable
Juridica de Proyecto Hombre. Esta es la encargada de la coordinacién de este equipo y de las relaciones con las
Administraciones de Justicia y Penitenciaria.

RESULTADOS

Numero de medidas aplicadas a personas a tratamiento distinguiendo entre medidas judiciales alternativas
(concedidas por los Juzgados), penitenciarias (concedidas por Centros Penitenciarios) y las de la Ley Penal del Menor
(concedidas por los Juzgados de Menores).

Medidas judiciales alternativas: 2011 2010 2009 2008 2007
Suspensiones de condena (art. 87 C.P.) 36 25 16 12 21
Med.seguridad / cump. alternativos / Localizaciéon perm. 7 6 4 8 9
Otras Medidas (TBC) 34 27 13 2 7
Medidas penitenciarias: 2011 2010 2009 2008 2007
Aplicacion del art. 182 del Reglamento Penitenciario 191 145 100 72 77
Libertad condicional con condicién de permanecer en P.H. 22 21 27 36 31
Medidas Ley Penal del Menor 2011 2010 2009 2008 2007
Libertad Vigilada 13 21 10 9
Tratamiento Ambulatorio 0 0 3 1 12
Localizacion Permanente 0 0 0 1
Tareas Socioeducativas 13 6 2 0
Medidas administrativas: 2011 2010 2009 2008 2007
Delegacioén del Gobierno 13 15 6 1 6
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FUNDAMENTACION

actividades de evaluacion reciben un especial énfasis en la Fundacion.
Los indicadores que se miden de forma sistematica, asi como los que se
controlan a intervalos programados, proporcionan una util informacion
para la toma de decisiones de la entidad.

importante asimismo realizarla hacia el exterior, tanto para generar
confianza en las personas e instituciones que puedan necesitar los
servicios de la Fundacién en cualquiera de sus ambitos, como en la
rendicion de cuentas sobre los fondos publicos y privados que la
Fundacién C.E.S.P.A. gestiona.

Con la implantaciéon de un sistema de calidad certificado, las

Por otro lado, la difusién de resultados de la evaluacién es

Juan Carlos Menéndez — Responsable del drea.

OBUJETIVOS

Desarrollo de sistemas de evaluacion continua y elaboracién de instrumentos adaptados a los distintos tratamientos,
programas y areas de la Fundacion C.E.S.P.A.

Analisis de los datos de las técnicas de evaluacién y elaboracion de informes de resultados.

Coordinacion de investigaciones, tanto propias como en colaboracién con otras entidades, que sirvan de
fundamento a la practica terapéutica o preventiva.

Evaluacion de la satisfaccion de las personas atendidas.

Mantenimiento del Sistema de Gestion de la calidad de la Fundacién C.E.S.P.A.

ACTIVIDADES DESARROLLADAS EN 2010
ACTIVIDADES DE EVALUACION/INVESTIGACION:

Gestion de las evaluaciones internas de proyectos desarrollados durante el afio. Disefio de indicadores de
evaluacion, recogida y tratamiento de datos.

Tramitacion de subvenciones dirigidas a la financiacién de actividades de evaluacion o investigacion.

Evaluacion de proyectos financiados por entidades externas y realizacién de la memoria técnica para su justificacién.
Coordinaciéon con entidades externas para la realizacion de actividades de investigacion o evaluaciéon y/o
publicaciones con participacion de la Fundacién C.E.S.P.A.

Asesoramiento técnico a las éareas, tratamientos y programas para el desarrollo de actividades de evaluacion e
investigacion dirigidas a la mejora de la intervencion.

Seguimiento de las personas atendidas en los tratamientos una vez transcurrido un afio desde su finalizacion.

ACTIVIDADES DEL SISTEMA DE GESTION DE LA CALIDAD:

Realizaciéon de auditorias internas en todos los tratamientos y programas.
Evaluacion de la satisfaccion de las personas atendidas y sus acompafantes.
Desarrollo y promocién de actividades de mejora continua.

Actualizacion y control de la documentacion de calidad.

Seguimiento de los objetivos de calidad.

Ademas de estas cuestiones desarrolladas internamente, como cada afio, en noviembre de 2011 se recibi6 la

auditoria externa encargada de verificar el cumplimiento de los requisitos de la norma ISO 9001, por la cual la Fundacion
lleva certificada desde 2006. Dicha auditoria lleva ejecutandola de forma solidaria desde el primer afo la entidad
certificadora SGS ICS Ibérica.



AREA DE EVALUACION Y CALIDAD

INDICADORES DE PROCESO.

Desde la implantacion del sistema de calidad en 2006 se han establecido indicadores que se consideran
fundamentales para la supervisiéon del buen funcionamiento de los procesos, y que se miden de modo rutinario para la
comprobacién del mantenimiento de la eficacia de los mismos.

Uno de estos indicadores cuantitativos es el porcentaje de retencion en los tratamientos; el tiempo que las
personas se mantienen en tratamiento esta directamente relacionado con la mejora de su calidad de vida, puede analizarse
para periodos concretos y sirve para expresar la evolucion del comportamiento de las atenciones.

En el gréafico siguiente se muestra la media de dicho indicador para todos los tratamientos. La tendencia continua
estable un afo mas, observandose una retencién en los tratamientos cercana a las tres cuartas partes de las personas

atendidas.

Por otro lado, el indice de
100,00 89.75 87.55 retencion del programa de Primera
90,00 'W Demanda continia mostrando la alta
80,00 - gtZ3l 7721 17,54 452 _7288 | eficiencia del proceso de ingreso en
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adecuadas del proceso de
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EVALUACION DE LA SATISFACCION DE LAS PERSONAS ATENDIDAS.

El grado de satisfacciéon de las personas atendidas es otro grupo de indicadores importantes para la entidad que,
con la implantacién de un sistema de calidad, se controla de forma estable y sistematica. Cada afio se realizan al menos
dos mediciones en intervalos de seis meses para monitorizar la evoluciéon de los resultados de satisfaccion, mediante la
aplicacion de cuestionarios de respuesta tanto cerrada como abierta, y recogiendo esta informacion de manera
diferenciada para las personas en tratamiento, sus acompafantes (familiares en su mayoria) y las personas atendidas en el
area de prevencion.

A continuacién se exponen las tablas con la composicién de las muestras y los resultados globales del afio del
area de tratamientos:
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PERSONAS EN TRATAMIENTO

TRATAMIENTO N° CUESTIONARIOS PORCENTAJE

Personas policonsumidoras 75 21,1
Adiccién a la cocaina 75 21,1
Adiccién al alcohol 117 33,0
Mantenimiento con metadona 40 11,3
Menores y jovenes 48 13,5
Total 355 100,00
RESULTADOS: TODOS LOS TRATAMIENTOS N Media

Es facil conseguir cita 354 4,56

El ingreso se atendi6 con rapidez 351 4,53

El horario del centro es adecuado 348 4,35

Las instalaciones estan en buen estado 348 4,44

Las instalaciones son suficientes 351 4,24

Las instalaciones estan limpias 345 4,60

La alimentacién es adecuada 199 4,37

Me siento respetado en las decisiones 350 4,47

El equipo terapéutico es accesible 352 4,64

El equipo terapéutico ofrece un trato adecuado 352 4,69

Se tienen en cuenta caracteristicas personales 350 4,50

El equipo terapéutico dedica tiempo adecuado 348 4,33

El equipo terapéutico se preocupa y entiende 353 4,54

El equipo terapéutico son buenos profesionales 349 4,72

El equipo terapéutico inspira confianza 353 4,60

El equipo terapéutico transmite motivacion 354 4,64

El equipo terapéutico da buenas orientaciones 352 4,46

El nimero de profesionales es adecuado 352 4,47

La atencién a los familiares es adecuada 326 4,47

La respuesta juridica es adecuada 264 4,27

El Area de Salud dedica tiempo suficiente 295 4,21

El seguimiento médico favorece control de salud 297 4,32

La duracién del tratamiento es adecuada 348 4,30

Mi vida ha mejorado con este tratamiento 345 4,62

Recomendaria este tratamiento 346 4,82

Los resultados muestran una satisfaccién adecuada de las personas atendidas en los tratamientos con los
diferentes aspectos de los mismos; todos los items mostraron puntuaciones superiores a 4 (teniendo la escala como
maximo de satisfaccion el 5), con items que reflejan una satisfaccion global con el tratamiento (“Recomendaria este
tratamiento”) y los relacionados con el trato de los equipos terapéuticos como los méas puntuados. Los resultados
mantienen ademas la tendencia de puntuaciones desde 2006 hasta la actualidad.

La misma tendencia se puede observar respecto a los resultados de satisfaccion de las personas acompafnantes
de las atendidas en los tratamientos, que se exponen en las siguientes tablas.



AREA DE EVALUACION Y CALIDAD

DISTRIBUCION DE LA MUESTRA DE ACOMPANANTES POR TRATAMIENTO

TRATAMIENTO CUESTI'(\;N ARIOS PORCENTAJE
Personas policonsumidoras 34 29,8
Adiccién a la cocaina 27 23,7
Adiccién al alcohol 53 46,5
Total 114 100,00

NOTA: La media de tiempo realizando el acompafiamiento en el momento de responder al
cuestionario fue algo inferior a 5 meses (4,68; Sx=3,61)

RESULTADOS ACOMPANANTES: TODOS LOS TRATAMIENTOS N Media.
Es facil conseguir cita 104 4,44
El horario del centro es adecuado 104 4,37
Las instalaciones estan en buen estado 104 4,49
Las instalaciones son suficientes 102 4,21
Las instalaciones estan limpias 105 4,75
Tiempo dedicado por los profesionales 102 4,34
El equipo terapéutico inspira confianza 99 4,67
El equipo terapéutico da buenas orientaciones 103 4,44
El nimero de profesionales es adecuado 101 4,48
El tratamiento se adapta a mis necesidades y expectativas 101 4,45
Las actividades en general son adecuadas 92 4,29
Las actividades para familias son suficientes 92 4,08
Utilidad de los grupos de autoayuda 45 4,33
Utilidad de los grupos de seguimiento 90 4,56
Utilidad de los grupos familiares 97 4,62
Utilidad de las entrevistas con terapeutas 112 4,67
Utilidad de los seminarios para familias 101 4,27
Apoyo del equipo terapéutico 110 4,55
Apoyo de otras familias 110 4,47
La relacién con el usuario ha mejorado con este tratamiento 113 4,43
Informacién recibida sobre el proceso 98 4,24
La duracion del tratamiento es adecuada 101 4,84
Recomendaria este tratamiento 104 4,44

Durante 2011 se ha comenzado a recoger la variable sexo en los cuestionarios de satisfaccién, con el objetivo de
visualizar las diferencias que puedan existir entre hombres y mujeres; aunque no se dispone de datos del afio completo, en
la evaluacion de diciembre de 2011 la distribucién de la muestra fue la siguiente:

Mujer Hombre Total
Personas en tratamiento 33 140 173
% 19,08 80,92 100,00
Acompafiantes 47 27 74
% 63,51 36,49 100,00
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RESUMEN ECONOMICO

GASTOS E INVERSIONES Afio 2011 Afio 2010
Aprovisionamientos 130.489,35 € 142.878,09 €
Gastos de personal 1.746.620,05 €| 1.712.647,36 €
Otros gastos de explotacion 351.925,95 € 346.401,50 €
Gastos financieros 0,00 € 0,00 €
Pérdidas procedentes del Inmov. Material 901,52 € 0,00 €
Amortizacién del inmovilizado 42.811,28 € 43.303,79 €
Aplicaciones informaticas 200,00 € 0,00 €
Maquinaria 269,00 € 0,00 €
Mobiliario 1.709,59 € 0,00 €
Equipos procesos de informacién 1.290,56 € 2.860,02 €
Otras instalaciones 0,00 € 0,00 €
IMPORTE TOTAL DE GASTOS E INVERSIONES | 2.276.217,30 €| 2.248.090,76 €

INGRESOS Afo 2011 Afio 2010
Aportaciones de usuarios 184.303,14 € 187.305,00 €
Subvenciones de entidades 2.025.020,47 €| 2.046.044,67 €
Donaciones de entidades religiosas 2.600,00 € 3.700,00 €
Donaciones de entidades privadas y particulares 41.323,38 € 36.620,06 €
Rendimientos patrimoniales e ingresos excep. 139.365,04 € 43.225,98 €
IMPORTE TOTAL DE INGRESOS 2.392.612,03 €| 2.316.895,71 €

RESUMEN Ano 2011 Afio 2010
TOTAL GASTOS E INVERSIONES 2.276.217,30 €| 2.248.090,76 €
TOTAL INGRESOS 2.392.612,03 €| 2.316.895,71€
DIFERENCIA 116.394,73 € 68.804,95 €
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% Proyecto Hombre |
vuelvea Mieres

El servicio atendera a usuarios de la
Unidad Terapéutica de Villabona

)

14/12/2011 La Voz de Asturias

AC centro de Villabona™. Los res-
MIERES DEL CAMIN ponsables del proyecto pon-
wese MieTes, ytodalacomarea  dran en marcha “un recurso
del Caudal, | abierto de ia, comple-

de prestacién de servicios so- mentario y coordinado que
ciales conla puestaenmarcha  pueda atender procesos indi-
de un centro de diade Proyec-  viduales hacia la incorpora-
to Hombre ‘que impulsardla  cién social de personas en si-
incorporacién sociolaboral de  tuacién de vulnerabilidad o
personas derivadas de la Uni-  exclusién”, apuntaron. El plan
dad Terapéutica del CentroPe-  Ileva semanas funcionando
nitenciario de Villabona. Ade- y ya ha atendido a diecisiete
mds la iniciativa servird tam- personas.

bién como dispensador de me- La otra iniciativa que se co-
tadona, ante la desaparicién - mienza a desarrollar en Mie-
del Metabtis en lazona. Enla  res, dedicada a personas ads-
presentacién del proyectopar-  critas a un programa de man-
ticipd la Consejera de Bienes-  tenimiento con metadona,
tar Social del Principado de  atenderd a los usuarios de este
Asturias, Paloma Menéndez; servicio derivados por la uni-
el director general de Salud, dad de tratamiento de toxico-
Alberto Fernéndez Leon, y el - manias de Mieres, dependien-  Presentacién del Centro de Dia de Proyecto Hombre en Mieres.
alcalde de Mieres, Anibal Viz-  te de Salud Mental. Esté diri-

quez. gido a todas las personas con  E———— na de octubre y ya ha atendi-  plicado que estén trabajando
i El g"ﬁfd?“;; de leyecm problemas de dependenciay  También se doadiecisiete personas, yam- ~ para “mejorar los IF'MOG
haidaclencirgadode i i coewo de s, PIESIATA SeIVicio  Porpogmascuniancon delaDependencit
car que “se trata de un recurso  cia.Para ello, se incidirden los @ 108 usuarios de de Bienestar Social: tante profesionalizar el ser- i
en régimen abierto que tiene  cambios saludables del estilo la metadona Precisamente, la consejera  vicio que se da. Estamos ac- |
como finalidad lograr laincor- ~ de vida, manteniendo y me- del ramo se mostr6 “encanta- tuando y el préximo afio es-
poracién sociolaboral de per-  jorando la integracion social — E———— da”y orgullosa de la iniciatica ~ peramos rebajarlos plazos de
sonas en situacién de exclu- - ylaboral de las personas, ade- Menéndez asegura de Proyecto Hombre en Mie-  valoracién de gradoy nivel’,
sién y desventaja social, pre- - més de dotarles de las capaci- e el Principado res. Menéndez, apreguntasde  asegurd la consejera. Ade- |
ferentementé poblacion ensi- ~ dadesy habilidades necesarias qu Sigg = pa los peri tambiénhaha- mis, éndez apunt que |
tuacién de privacién de liber- para prevenir posibles recai- «priorizara» el blado de los presup au- “enlos regio- |
tad, procedente de la Unidad  das. Este servicio se ha puesto gasto social tonémicos y delaley de De- nales se va a priorizar el gas- |

Terapéutica y Educativa de  en marcha la segunda quince-

pendencia. Laconsejerahaex-

tosocial”. s |
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LA ASOCIACION DE FAMILIAS Y AMIGOS DE PROYECTO HOMBRE - ASTURIAS

ASOCIACION DE FAMILIAS Y AMIGOS DE PROYECTO HOMBRE - ASTURIAS

INTRODUCCION

Cuarto afo de desarrollo del 2° Plan Estratégico 2008-2012, que partiendo de las dificultades reales en las que se

encuentra el movimiento asociativo actual (en el contexto de nuestra regién, y en el contexto de nuestro pais), y teniendo en
cuenta nuestra idiosincrasia histérica y evolutiva, establece unos objetivos a alcanzar muy orientados a la consolidacion de
una estructura de participacion (a través del Programa de Ayuda a las Familias, de la gestion del Area de Voluntariado de
Proyecto Hombre en Asturias, y en la gestién del Centro de Mieres como centro social para la relacion directa con los
asociados), que se pretende vaya reflejando en una mayor permanencia y vinculacion de la masa social (altamente
dispersa, envejecida y desvinculada de sus compromisos asociativos; en el seguimiento de las actividades, en el pago de
cuotas, etc.).
Se ha mantenido pues, la presencia de la Asociacién, como
#4 ente encargado de la organizacion de determinados eventos propios de
IT Proyecto Hombre en Asturias: Jornada Mundial de Lucha contra la
f Droga (junio 2011), fiestas en los Centros (encuentros con familias y
' usuarios/as de los programas), excursiones, etc.

Ademas, se mantenido la idea de una asociacion que
contribuye a generar discursos sociales solidarios con las personas
afectadas, a normalizar y ayudar a romper los estigmas que aun hoy,
siguen estando presentes.

Nuestra Asociacion sigue compartiendo las paginas de la
Memoria anual de la Fundacién C.E.S.P.A. Proyecto Hombre, porque
tanto los objetivos como los intereses de ambas entidades convergen,
. % siendo la razon de ser de nuestra accion la propia Fundacion y su
Julio César Jonte. Trabajador Social de la Asociacién de Familias y trabajo. Confianza en su trabajo y profesionalidad que trata de

Amigos de Proyecto Hombre Asturias favorecer la mejor de las atenciones posibles, a las personas con

problemas de adiccion y sus familias.

La Asociacion participa de la atencién a aquellas personas en situaciones de vulnerabilidad social y con problemas
de adiccion asociados, a través de los dos grandes proyectos que sustentan el mayor esfuerzo econémico y de implicacion
asociativa:

e El Programa de Apoyo y Ayuda a las Familias y usuarios/as de los Programas de Proyecto Hombre, que
supone el programa mas propiamente relacionado con nuestra condicion de Asociacién, que promueve la
participacion y el apoyo a las familias y usuarios/as de los tratamientos de Proyecto Hombre. Este Programa
se financia a través de recursos propios (cuotas de socios, donativos, venta de loteria, etc.), y siendo su
accién mas significativa la prestacion de ayudas individuales a personas que carecen de apoyos SOCiO-
familiares, y/o sin acceso a las coberturas publicas y de servicios sociales.

e El Centro de Acogida Residencial de Oviedo, con financiacion del Ayuntamiento de Oviedo, y que contribuye
a estar cerca de aquellas personas que deseando acceder a los Tratamientos de Proyecto Hombre, no tienen
apoyo familiar y social adecuado que les permita realizar dicho proceso con garantias. Se acoge a personas
procedentes de toda Asturias y de los distintos tratamientos que Proyecto Hombre mantiene en
funcionamiento (Tratamiento para personas con Mantenimiento con Metadona, Programa de Apoyo y
Acogimiento y Piso de Insercidn social, y usuarios en fases de Proyecto Hombre sin apoyo socio-familia, que
les permita crecer).

Ademas, la Asociacion viene colaborando directamente con el Area de Voluntariado de la Fundacién C.E.S.P.A.,
haciéndose cargo de dos ejes fundamentales del mismo: 1. La captacion de personas voluntarias, especialmente del
entorno de las familias y personas con el alta terapéutica. 2. La gestién de area, aportando las personas que representan la
Coordinacién del Voluntariado y la Comisién de Voluntariado.

No son pocas las personas que directamente se han visto beneficiadas de la accidén directa de la Asociacion,
constituyendo un complemento necesario, Util y eficaz a los de por si ya importantes servicios y programas que Proyecto
Hombre ofrece en Asturias, y que se muestran en las paginas de esta memoria. Aprovechamos a dar las gracias a todos y
todas los que siguen haciendo posible que la esperanza esté presente en nuestra tarea.
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FICHA TECNICA
Denominacion: Asociacién de Familias y Amigos de Proyecto Hombre - Asturias
Ambito territorial: Comunidad Auténoma del Principado de Asturias.
Domicilio Social: Pz. del Humedal, 5 - Entresuelo 2° - 33207 Gijon. Tfno.: 984.293.696 / Fax: 984.293.671 /
E-mail: phasturfamilias@gmail.es
Dependencia: Asociacién privada, autbnoma y sin animo de lucro, inscrita en el Registro de Asociaciones con el

n°® 2885.

Organos que la componen:
e Asamblea General
e Junta Directiva.

Recursos Humanos:
e Asociados: 1365 de numero (363 socios de pago de cuota)
e Personal contratado: 1 Trabajador Social.

Recursos Técnicos:
e (Oficina de la Asociacién: Pz. del Humedal, 5 - 2° Entresuelo - Gijon. Tfno.: 984.293.696
e Centro de Acogida Residencial: C/ Postigo Bajo, 48 - Oviedo. Tfno.: 985.205.500
e Centro de Familias de Mieres: C/ Jerénimo lbran, 31- Mieres. Tfno.: 985.450.888
e Vocalias de atencién en los Centros de PH en Gijén, Pielgo (Candas) y Oviedo.

OBUJETIVOS

e Colaborar con la Fundacién C.E.S.P.A. - Proyecto Hombre en las tareas de prevencion y lucha contra todas las
formas de toxicomania.

e Promover acciones de ayuda a las familias afectadas por problemas de drogadiccion.

e Llevar a cabo acciones especialmente dedicadas a los mas jovenes, promoviendo actividades de prevencion y
atencion.

e Promover, impulsar y desarrollar actividades culturales, artisticas, recreativas y sociales que se consideren Utiles,
tanto para las familias como personas a tratamiento de los distintos Centros de la Fundacién C.E.S.P.A. - Proyecto
Hombre.

e Cooperar en el proceso de reinsercion social de las personas que han seguido el proceso de rehabilitaciéon,
ayudando especialmente en las areas laborales y de relaciones sociales, sobre todo a aquellos que sigan sus
procesos en los programas de la Fundacion C.E.S.P.A. - Proyecto Hombre.

e Apoyo especifico a la insercion laboral de personas que hayan finalizado el Tratamiento, a través de la orientacién
profesional y de la formacién ocupacional.

e Impulsar y promover el voluntariado en drogodependencias, especialmente para con los Programas y actividades
de la Fundacién C.E.S.P.A. - Proyecto Hombre, asi como en el desarrollo de funciones de la propia Asociacion.

e En general, realizar cualquier tipo de actividad, que en coordinacion con la Fundacién C.E.S.P.A.- Proyecto
Hombre, contribuya a la consecucion de sus fines.
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PROGRAMAS DESARROLLADOS
1. PROGRAMA DE APOYO Y AYUDA A LAS FAMILIAS Y USUARIOS DE LOS PROGRAMAS DE P.H. EN ASTURIAS
Definicion:
Es un Programa pensado para ofrecer un apoyo organizado a la acogida, acompafiamiento y apoyo a situaciones
de necesidad de familias y personas a Tratamiento de los Programas Asistenciales de Proyecto Hombre.
Se coordina para ello, con el area de familias de la Fundacién C.E.S.P.A. y atiende algunas necesidades concretas:
e de acogimiento y apoyo emocional a familias al inicio de los tratamientos
e de apoyo al seguimiento y acompafiamiento de aquellas personas que carecen de él.
e de informacion y asesoramiento en problematicas sociales que no se relacionan directamente con la toxicomania
e de apoyo econdmico inicial y durante el transcurso del tratamiento a personas sin red de apoyo socio-familiar
e de mantener informadas a familias sobre tratamientos, ofertas de servicios, etc.

Objetivos:

e Mantener un espacio fisico definido en los Centros de P.H. para la
atencién a las familias.

e Coordinar la acogida y recepcion a las familias en los Centros de P.H.

e Ofrecer informacién y asesoramiento en drogodependencias y otras
problematicas sociales.

e Promover la participacion directa de las familias.

e Apoyar la insercién social de las personas a tratamiento en Proyecto
Hombre.

Actividades desarrolladas:

¢ Mantenimiento de un espacio de atencion a las familias. Dos dias a la semana en los Centros de Gijon y Mieres.
Martes y jueves. De 17 ha 19 h.

e Informacién y asesoramiento para familias desde la oficina de la Asociacion.

e Ediciéon del Boletin informativo de la Asociacién. “La Gacetilla de les Families” 3 ediciones, con participacion de
familias, usuarios y personas ajenas a Proyecto Hombre. 1500 ejemplares distribuidos.

e Actividades de participacion de familias, en los Centros de Mieres y Gijén, con actividades propias para familias.
Organizacion de eventos de apoyo y sensibilizacion (actividades de manualidades, jornada mundial de lucha
contra las drogas, encuentros intergeneracionales en los Centros, excursién de familias y voluntarios/as, etc,
actividades culturales, asambleas informativas en los Centros, etc.).

e Ayuda individual econémica y/o de asesoramiento a personas a tratamiento en situacién de necesidad. 26
personas durante el afio 2011.

2. PROGRAMA DE COORDINAGION Y CAPTACION DEL VOLUNTARIADO
Definicion

Programa dirigido al area de Voluntariado de Proyecto Hombre, atendiendo dos aspectos en los que la Asociacion
juega un papel relevante en la gestiéon organizativa y en la captacion.

Objetivos
Como objetivo general pretendemos “lograr la mayor eficacia y eficiencia en la accién de las personas voluntarias”.
Ademas de esto existen una serie de objetivos especificos:

e Coordinar la accion del voluntariado en la Fundacién C.E.S.P.A. - Proyecto Hombre, estableciendo los
mecanismos de organizacion necesarios para una buena correspondencia entre necesidades a cubrir y
capacidades de los voluntarios/as.

e Ayudar a encontrar en la ayuda solidaria una alternativa al ocio y tiempo libre entre las familias de las personas
atendidas en Proyecto Hombre Asturias.

e Contribuir a crear vinculos de relacion entre las familias y mejorar sus potencialidades.

e Sensibilizar a la sociedad asturiana para lograr una mayor participacién voluntaria en el area de las adicciones.
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Descripcion
A parte de las actividades mencionadas en el apartado de esta Memoria dedicado al Voluntariado, mencionaremos
otras actividades intrinsecas a la propia A.FF. y relacionadas con esta actividad:

o Captacion de Voluntariado: La implicacion de la A.FF. en todas las iniciativas de promocién y captacion de
voluntarios/as se sucede durante todo el afio, realizando presentaciones mensuales a las nuevas familias sobre
las posibilidades de participaciéon voluntaria y la atencion individual a quien lo solicite. También acudiendo a foros
externos sobre voluntariado y contribuyendo a mejorar el conocimiento externo de Proyecto Hombre.

e La Comision de Voluntariado: Formada por el Coordinador/a de Voluntariado, las Vocalias de Zona (por Centros)
que desarrollan reuniones mensuales para el seguimiento y ejecucion del Plan de Voluntariado.

¢ Organo de expresién del Voluntariado: Hacer de la Asociacién y sus 6rganos de representacion el canal de
expresion del Voluntariado en Proyecto Hombre. La propia Junta Directiva (con la presencia de vocalias
compuestas por socios-voluntarios/as) y las Asambleas trimestrales de zona (Oviedo, Gijon y Mieres) cumplen con
este papel.

3. CENTRO RESIDENCIAL DE OVIEDO:
Comentario General

Resultado de la colaboracién econdémica del Ayto. Oviedo y
que se regula mediante convenio de colaboracion que prevé el
mantenimiento de un recurso residencial destinado a
drogodependientes. Este recurso supone una contribucién muy
importante a la labor de Proyecto Hombre pues favorece de forma
muy directa la universalidad de los servicios que se prestan.

El Centro de Oviedo ha mantenido en funcionamiento un area
residencial para las personas a tratamiento en Proyecto Hombre,
especialmente atendiendo al de Personas en Mantenimiento con
Metadona, la ubicacién del programa de Acogimiento y Apoyo, y
usuarias/os del Piso de Insercion Social. Ademas el recurso ofrece
apoyo residencial a usuarios/as de los tratamientos de Proyecto .
Hombre, en fase inicial de su reinsercién social, siendo el soporte Centro Residencial de Oviedo
necesario desde el que poder vehicular su integracion social (proceso
de busqueda de recursos propios para su autonomia), siendo un
soporte necesario para personas con escasa red de apoyo socio-familiar.

Objetivos
El objetivo general de este Programa es el de “apoyar la labor terapéutica de Proyecto Hombre”, dando la
posibilidad de que aquellas personas que por causas familiares y/o socioecondémicas, tengan dificultades para realizar su
proceso de rehabilitacién puedan hacerlo en un contexto residencial y de ayuda mutua.
La organizacién concreta y por lo tanto los objetivos que cubriria el Centro tienen relacién directa con los objetivos
de los Programas que en el citado Centro funcionan:
e Tratamiento para Personas en Mantenimiento con Metadona.
e Programa de Apoyo y Acogimiento de Proyecto Hombre.
e Piso de Insercion Social.

Ademas y como Asociacion pretendemos cubrir una serie de objetivos que nos son propios:
e  Contribuir, en coordinacién con Proyecto Hombre, a la rehabilitacion y reinserciéon social de personas con
problemas de drogodependencias.
e Crear un ambiente que permita generar recursos personales y sociales necesarios para iniciar el desarrollo
integral de la persona a tratamiento.
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Datos del Centro Residencial en Oviedo

Los resultados estadisticos se encuentran en el apartado de esta memoria dedicada al Tratamiento para Personas
en Mantenimiento con Metadona (pg. 23) y el programa de Acogimiento y Apoyo (pg. 45). Aqui solo reflejaremos el volumen
global de atenciones que ha ascendido a 189 personas de las cuales el 77,8 % han sido varones, y el 22,2 % mujeres.

La procedencia de las personas a tratamiento es fundamentalmente Gijén, Oviedo, Avilés y Mieres, aunque existe
gran diversidad de procedencias, lo que confirma la idoneidad de este tipo de Centro. Su situacién familiar es mas
complicada y menos proclive a la colaboracion en el proceso de rehabilitacién. Este recurso esta sirviendo para encauzar

situaciones familiares muy deterioradas.

RESUMEN ECONOMICO

GASTOS Afio 2011 Ao 2010
Consumos de explotacion 27.443,36 40.465,19
Gastos de personal 37.183,52 36.305,35
Otros gastos de explotacién 18.427,77 20.968,32
Pérdidas por subvencién no cobrada 8.599,17 -
IMPORTE TOTAL DE GASTOS 91.653,82 97.738,86
INGRESOS Afio 2011 Afio 2010
Cuotas soci@s Asociacion 10.793,19 10.319,13
Beneficio venta loteria 8.160,00 8.800,00
Subvenciones de entidades publicas 71.210,78 71.486,29
Aportaciones de entidades privadas y particulares 1.489,66 3.562,78
Rendimientos patrimoniales e ingresos extraord. 0,19 0,38
IMPORTE TOTAL DE INGRESOS 91.653,82 94.168,58
RESUMEN Afio 2011 Afio 2010
TOTAL GASTOS 91.653,82 97.738,86
TOTAL INGRESOS 91.653,82 94.168,58
DIFERENCIA 0,00 -3.570,28
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ASOCIAGION PROYECTO HOMBRE
COLABORA CON PROYECTO HOMBRE ASTURIAS

1. HACIENDOTE VOLUNTARIO
LLAMA AL 984 293 698 O ENVIA UN CORREO-E A ASOCFAMIL@TERRA.ES
2. COLABORANDO CON DONATIVO O HACIENDOTE SOCIO/EMPRESA COLABORADOR/A.

RELLENA EL BOLETIN QUE ADJUNTAMOS A CONTINUACION

LA FUNDACION C.E.S.P.A. SE ENCUENTRA ENTRE LAS REGULADAS POR LA LEY 49/2002, DE 23 DE DICIEMBRE DEL
REGIMEN FISCAL DE LAS ENTIDADES SIN FINES LUCRATIVOS Y DE LOS INCENTIVOS FISCALES AL MECENAZGO, POR LO QUE
LAS APORTACIONES RECIBIDAS DESGRAVAN EN EL IRPF/IMPUESTO DE SOCIEDADES.

3. SUSCRIBIENDOTE A LA REVISTA -

ACTUALIDAD EN PREVENCION Y DROGODEPENDENCIAS.

PUEDES HACER TU SUSCRIPCION POR SOLO 10 € ANUALES Y RECIBIRAS LA REVISTA TRIMESTRAL EN TU DOMICILIO.
LLAMA AL TFNO. 913 570 104.

A TODOS, GRACIAS

I

FICHA DE COLABORACION con PRO’YECTO HOMBRE ASTURIAS
(RELLENAR CON MAYUSCULAS)

NOMBRE Y APELLIDOS/RAZON SOCIAL:

NIF/CIF: TENO: CORREO-E:

DOMICILIO: LOCALIDAD: C.P.:

APORTACION: MENSUALO TRIMESTRALO ANUAL O UNICA Q caNtbAD:[ e
CuentABANCARIA:| [ [ [ [T T Dttt it ittt

DESEO RECIBIR CERTIFICADO DE DONACION PARA LA CORRESPONDIENTE DESGRAVACION FISCAL.

EN A DE DE

Firma:

Enviar a: Proyecto Hombre Asturias - Plaza del Humedal, 5, Entlo 2° - 33207 GIJON.
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