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INTRODUCCION

En este documento se presenta el analisis de datos de
perfil de los usuarios atendidos por las entidades de
UNAD. El objetivo de este trabajo es mostrar en detalle
los perfiles mayoritarios de los usuarios de la diversidad
de organizaciones adheridas a UNAD, todo ello con el
fin de ahondar y de ofrecer informacion util sobre cudles
son los retos y dificultades a los que se enfrentan las per-
sonas que acuden a las entidades de UNAD.

Para la elaboracién de este informe se ha combinado la me-
todologia cualitativa, especificamente las entrevistas se-
mi-estructuradas, que permite al investigador abrirse al
maximo a los puntos de vista, a las experiencias, las pre-
ocupaciones, expectativas y en suma, a las percepciones
y construcciones subjetivas de las personas mas cercana-
mente involucradas en el fenédmeno en estudio, los usuarios
de los diferentes dispositivos de intervencién y los técni-
cos y gestores de dichas organizaciones; con la metodologia
cuantitativa, a través de un cuestionario on-line.

El trabajo de campo nos ha obligado a plantear diversas
estrategias para la recogida de datos debido al gran niime-
ro de entidades adheridas a UNAD vy las diferencias exis-
tentes entre ellas, diferencias sobre todo en sus fines, pu-
blico objetivos y tamafo, pues existen organizaciones que
atienden a una treintena de usuarios que son familiares
de personas con problemas de adiccién y que tnicamente
cuentan con un trabajador, y por el contrario, grandes en-
tidades que prestan servicios de todo tipo (asistenciales,
juridicos, de orientacién socio-laboral y de prevencion)
que cuentan con cerca de dos mil trabajadores.
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METODOLOGIA

2.1. CUALITATIVO

El andlisis cualitativo se realiza a partir de los registros re-
cabados durante el trabajo de campo efectuado entre el |1
de diciembre de 2014 y el 26 de febrero de 2015. En este
periodo se entrevistd a un total de 40 informantes, de los
cuales 12 son técnicos y 28 usuarios. Todos los sujetos in-
formantes pertenecen a 5 Comunidades Autéonomas.

TABLA | DISTRIBUCION DE ENTREVISTAS
POR COMUNIDADES AUTONOMAS

Castill
Madrid as ,I a Catalauia Galicia Andalucia
Leén
Usuarios Usuarios  Usuarios  Usuarios Usuarios
6 3 6 7 6
Técnicos Técnicos Técnicos Técnicos Técnicos
3 | 3 2 3

Estas personas fueron entrevistadas por personal técni-
co del Colegio en sus lugares de trabajo, en el caso de
los técnicos, y en las Asociaciones que los atienden, en
el caso de usuarios. Para las entrevistas se utilizé una
guia de entrevista semi-estructurada especifica para cada
tipo de informante técnico o usuario, y tuvieron una du-
racion media aproximada de entre 30 y 45 minutos.

La variable sexo fue tenida en cuenta para el disefio de
la maqueta de técnicos y usuarios. En este sentido, en
los usuarios la distribucién es practicamente paritaria,
mientras que en la maqueta de técnicos se realizé un
mayor nimero de entrevistas a mujeres, diferencia que
refleja la distribucion real, tal y como puede extraerse
de los siguientes graficos.

La maqueta de técnicos refleja la diversidad de servicios
prestados por las Asociaciones de UNAD, también se han
incluido a técnicos que ocupan cargos de responsabilidad
en la jerarquia de las entidades asociadas o en UNAD.

Del mismo modo, la maqueta de usuarios refleja la diversi-
dad de recursos y servicios de las entidades asociadas. Para
la seleccién de entrevistas a usuarios también se tuvo en
cuenta sexo, edad y Comunidad Auténoma de residencia.
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GRAFICO | Y GRAFICO 2 DISTRIBUCION DE
ENTREVISTAS POR SEXO PARA TECNICOS Y USUARIOS
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TABLA 2 DISTRIBUCION DE ENTREVISTAS
A TECNICOS Y DIRECTIVOS

PERFIL CCAA TIPO DE RECURSOS
Directivo  Galicia Gestidn
Técnico Galicia Prevencién
Técnico Andalucia Juridico-penitenciario
Técnico Andalucia Prevencién
Técnico Andalucia Asistencial
Técnico Cataluna Prevencion
Técnico Cataluna Gestién
Técnico Cataluna Asistencial
Técnico Castilla-Ledn  Gestion
Directivo ~ Madrid Asistencial
Técnico Madrid Incorporacién sociolaboral
Técnico Madrid Familias
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TABLA 3 DISTRIBUCION DE ENTREVISTAS A USUARIOS

SEXO  EDAD CCAA TIPO DE RECURSO
Hombre 46 Andalucia  Juridico-penitenciario
Hombre 22 Andalucia  Prevencion
Hombre 40 Andalucia  Prevencion
Mujer 20 Andalucia  Prevencion
Mujer 35 Andalucia  Asistencial
Mujer 49 Andalucia Lr:c?or::?::;?n
Hombre 35 Galicia Juridico-penitenciario
Hombre 21 Galicia Juridico-penitenciario
Hombre 40 Galicia Prevencion
Hombre 40 Galicia Asistencial
Hombre 35 Galicia Asistencial
Hombre 38 Galicia Asistencial
Mujer 24 Galicia 'SZC:(::ZZ:‘:;"
Mujer 40 Madrid Asistencial
Mujer 38 Madrid Asistencial
Mujer 43 Madrid Asistencial
Mujer 41 Madrid 'Sr;‘f;ra‘l’)?:;’"
Mujer 60 Madrid Familias
Mujer 60 Madrid Familias
Mujer 40 Cataluia  Juridico-penitenciario
Hombre 32 Catalufa Prevencion
Mujer 45 Cataluna Prevencion
Hombre 33 Cataluna  Asistencial
Hombre 40 Catalufa Asistencial
Hombre 46 Cataluna Inc?rporacién

sociolaboral
Hombre 36 Castilla - Ledn  Prevencién
Mujer 46 Castilla - Ledn  Prevencién
Hombre 50 Castilla - Ledn Incorporacion

sociolaboral

2.2. CUANTITATIVO

El trabajo de campo cuantitativo se inicia en febrero de
2015. Durante esta primera fase ademas de confirmarse la
informacién de contacto de la entidad se recopilan algunos
datos basicos para el desarrollo del proyecto como la for-
ma de recogida de datos o la forma de elaboracién de in-
formes y memorias. Quedan asi categorizadas las entidades
como “activas y colaboran” (71,9%), “activas no colaboran”
(2%) e “inactivas/ilocalizables” (26,2%).
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Atendiendo a la distribucién geogrifica de las entidades acti-
vas y dispuestas a colaborar con este proyecto, destacariamos
que en la mayor parte de las Comunidades Auténomas hay
una mayor prevalencia de entidades dispuestas a colaborar,
tan solo en Aragén, Castilla-La Mancha y Navarra no se pre-
veia, a tenor de lo manifestado por las personas contactadas
durante la primera fase de llamadas, alcanzar una alta partici-
pacion de las entidades de UNAD en dichos territorios.

Se han recibido un total de 150 cuestionarios vélidos. La tasa
de respuesta es del 81,5% tomando como referencia a las enti-
dades “activas y que colaboran” y de un 58,6% tomando como
referencia el listado recibido de UNAD con 257 entidades.

Dentro del cuestionario las entidades podian facilitar los da-
tos necesarios para la elaboracion de los perfiles de los usua-
rios. Algo mas de la mitad de las entidades que han contes-
tado el cuestionario facilitaron datos, si bien, tan solo algo
mas de un tercio pudo facilitar la mayor parte de los datos.
El andlisis de los perfiles de usuarios de entidades de UNAD
se ha realizado a partir de 91 registros de datos, de los que
82 eran registros sobre el total de los usuarios de las enti-
dades participantes y tan sélo 9 eran registros con datos de
perfiles de usuarios desglosados por recursos. Como puede
observarse en el Grafico 5, un tercio de las entidades activas
no recogen datos desglosados de los usuarios y programas.

En este sentido, debemos reconocer el esfuerzo de las en-
tidades que nos han facilitado los datos tarea que, sin lugar
a dudas, les ocupd un tiempo valioso puesto que en mu-
chos casos implico la realizacion por parte del técnico o del
directivo involucrado en la recopilacion de los datos de un
analisis especifico de sus propios datos para que éstos en-
cajaran en las plantillas suministradas.

Para la elaboracién de los perfiles de usuarios ha sido ne-
cesario ponderar la muestra de los perfiles de los usuarios
de entidades de UNAD de tal manera que aquellas organi-
zaciones que atienden a un mayor nimero de usuarios ten-
gan un mayor peso en la definicion de los perfiles. Dicho
peso se ha calculado en funcién del nimero de usuarios
que aparece en las memorias de las entidades (afio 2013)
en los servicios asistenciales, de orientacién socio-laboral
y juridico-penales, excluyéndose para el cilculo del factor
de ponderacién el nimero de usuarios atendidos en el area
de prevencion, pues en este tipo de intervenciones algunas
entidades diferencian entre usuarios “directos” e “indirec-
tos” lo que habria dificultado la calibracion de la muestra. '

| Los 91 registros recibidos representan a un total de 41.244 personas
usuarias de entidades adscritas a UNAD. Del total de 369.312 usua-
rios, para la ponderacién de la muestra, es decir, la asignacion de peso,
se han excluido aquellas personas que han sido atendidas por los ser-
vicios de prevencion (328.068 personas atendidas).
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TABLA 4 ENTIDADES DE UNAD SEGUN FORMA DE COLABORACION

Andalucia

Aragoén

Asturias

Canarias

Cantabria

Castilla - La Mancha
Castilla - Leén
Cataluna
Extremadura
Galicia

Comunidad de Madrid
Regién de Murcia
Navarra

Pais Vasco

La Rioja

Comunidad Valencia

TOTAL

Andalucia

Aragon

Asturias

Canarias

Cantabria

Castilla - La Mancha
Castilla - Leén
Cataluna
Extremadura
Galicia

Comunidad de Madrid
Regién de Murcia
Navarra

Pais Vasco

La Rioja

Comunidad Valencia

TOTAL
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INACTIVAS / NO

INACTIVAS / NO

264
57.1
25.0

50.0
66.7

15.8
26.7
269
20.0
22.2
66.7

6.7

333
26.1

ACTIVAS ACTIVAS NO
COLABORAN (N°) COLABORAN (N°) LOCALIZABLES (N°)
66 | 24
3 4
5 | 2
4
2 2
3 6
4
15 | 3
I 4
19 7
22 2 6
7 2
! 2
14 |
!
8 4
185 5 67
ACTIVAS ACTIVAS NO
COLABORAN (%) COLABORAN (%) LOCALIZABLES (%)

72.5 LI

409

62.5 12.5

100.0

50.0

333

100.0

789 5.3

733

73.1

733 6.7

778

333

93.3

100.0

66.7

72.0 19

TOTAL (N°)

91

A O A 00 N

TOTAL (%)

100.0
100.0
100.0
100.0
100.0
100.0
100.0
100.0
100.0
100.0
100.0
100.0
100.0
100.0
100.0
100.0
100.0
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GRAFICO 3 CUESTIONARIOS RECIBIDOS SEGUN CCAA
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GRAFICO 4 DATOS RECIRBIDOS SOBRE LOS GRAFICO § (DISPONE DE DATOS DESGLOSADOS
PERFILES DE LOS USUARIOS DE UNAD DE USUARIOS Y PROGRAMAS?

COMPLETO /
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NO FACILITARON D NS/NC D NO
DATOS PERFILES
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(3) TIPOLOGIA DE RECURSOS DE LAS
ENTIDADES PARTICIPANTES EN EL ESTUDIO

®

SOBRE LOS PERFILES

Previamente al analisis de los perfiles de usuarios resul-
ta necesario centrar la atenciéon en qué tipo de recur-
sos ponen a disposicion de las personas con problemas
de adiccidn las distintas entidades de UNAD.

GRAFICO 6 TIPO DE RECURSOS (%)

DE USUARIOS

Las entidades que han facilitado datos sobre los perfiles de
sus usuarios tienen mayoritariamente recursos asistencia-
les. El segundo tipo de servicio mas frecuente es el de pre-
vencion, seguido del de incorporacion socio-laboral.

83,9%

65,8

51%

47*

15.4%

ASISTENCIALES PREVENCION INCORPORACION JURIDICO- OTROS
SOCIO-LABORAL PENITENCIARIOS
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Dentro de los recursos asistenciales existe una gran variedad de servicios y programas, el servicio mas frecuente entre las
entidades que han participado en el estudio es el centro ambulatorio. Son también bastantes las entidades que gestionan co-
munidades terapéuticas, puntos de atencidn y pisos de autogestion.

GRAFICO 7 TIPO DE RECURSOS ASISTENCIALES (%)

CENTRO
%
AMBULATORIO 52,5

COMUNIDAD ”
TERAPEUTICA 28

PUNTO DE
. %
ATENCION 24,6

PISO DE .
AUTOGESTION 21,2%

OTROS RECURSOS O B
SERVICIOS DE REDUCCION 19,5

EMERGENCIA .
SOCIAL 12,7%

UNIDAD MOVIL -
REDUCCION DEL RIESGO |42

PISO DE USUARIOS/AS %
DE PATOLOGIA DUAL 4,2

Dentro de los recursos y programas dedicados a la formacion y a la insercién socio-laboral, los servicios mas prestados por
las entidades participantes en el estudio son la orientacién laboral y la formacion.

GRAFICO 8 TIPO DE RECURSOS FORMACION Y ORIENTACION LABORAL (%)

ORIENTACION 54%
LABORAL

FORMACION 37%

OTROS 13%

TALLERES DE 10%
EMPLEO

BOLSA DE g%
EMPLEO

EMPRESAS DE g
INSERCION

FORMACION DE 4%
FORMADORES

ESCUELAS |,
TALLER 2
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En el ambito de prevencion los recursos mas habituales son los programas de prevencién en el ambito escolar y familiar.

GRAFICO 9 TIPO DE RECURSOS PREVENCION (%)

AMBITO ESCOLAR / 74%
MENORESY JOVENES

AMBITO FAMILIAR / 59%
PADRES Y MADRES

CAMPANAS DE %
SENSIBILIZACION 3 3

ALTERNATIVO / %
JUVENIL 28~

AMBITO 1%
LABORAL

OTROS | 8%

Por ultimo, entre los recursos del ambito juridico y penal, las entidades de UNAD participantes en el estudio poseen en ma-
yor medida programas de intervencién en centros penitenciarios, programas de asesoramiento juridico e intermediacién con
la Justicia Penal y otros programas relativos a cumplimientos alternativos.

GRAFICO 10 TIPO DE RECURSOS JURIDICO Y PENAL (%)

PROGRAMAS DE INTERVENCION %
EN CENTROS PENITENCIARIOS 34

PROGRAMAS DE ASESORAMIENTO JURiDICO 9%
E INTERMEDIACION CON LA JUSTICIA PENAL 24

OTROS PROGRAMAS RELATIVOS A %
CUMPLIMIENTOS ALTERNATIVOS I 7

PROGRAMAS DE %
INTERVENCION EN CIs 15

RECURSOS PARA CUMPLIMIENTOS ALTER- %
NATIVOS EN COMUNIDADES TERAPEUTICAS I 2

OTROS PROGRAMAS RELATIVOS A y
CUMPLIMIENTOS ALTERNATIVOS 107

RECURSOS PARA CUMPLIMIENTOS ”
ALTERNATIVOS EN PISOS 10

PROGRAMAS EN %
JUZGADOS DE MENORES 6

PROGRAMAS o
EN JUZGADOS 6%

PROGRAMAS o
EN COMISARIA 4"
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ANALISIS DE LOS DATOS RECIBIDOS
SOBRE LOS PERFILES DE USUARIOS
DE ENTIDADES DE UNAD

UNAD es en la actualidad la mayor ONG de Europa
dedicada a las drogodependencias, al agrupar a mas de 250
organizaciones. El nimero de personas atendidas por las
entidades de UNAD en el 2014 de acuerdo a los datos obte-
nidos, ha sido 369.312. De estas 155.397 a través de progra-
mas financiados por la campana del IRPF, a partir de los que
se desarrollaron un total de 26 programas para 9 colectivos
diferentes, por parte de 126 entidades.

4.|. DIFERENCIAS DE LAS
PERSONAS ATENDIDAS EN
FUNCION DEL GENERO

En los dltimos afos, en distintas actividades dentro del
campo de las adicciones con y sin sustancia, la incorpora-
cién de la perspectiva de género se ha percibido como una
accién necesaria. Este enfoque se considera preciso para
mejorar el conocimiento del consumo de todas las perso-
nas, al mismo tiempo que se impulsan las mejoras en los
distintos tipos de intervencion.

En lo que respecta por tanto a la incorporacion de la perspec-
tiva de género hay que destacar por una parte, que tal y como
han puesto de relieve distintos organismos oficiales interna-
cionales, existe una mayor prevalencia en cuanto al consu-
mo de drogas ilegales entre los varones que entre las mujeres
(OEDT, 2000; Hedrich, 2000; ONU, 2002 y 2005; EMCDDA,
2005). Por otra parte, las mujeres acuden menos a los dispo-
sitivos especificos sobre drogodependencias y mas a los servi-
cios de salud (Castanos, et al., 2007).

En la actualidad el consumo de drogas ha ascendido en las
mujeres, superando el de hombres en algunas sustancias,
por lo que esta diferencia ha de ser tratada. También se
ha observado que otras variables sociodemogrificas, tales
como el nivel educativo, la experiencia laboral o la red so-
cial y familiar influyen de manera diversa en los hombres y
mujeres que presentan conductas adictivas. A esto se afiade
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que los estigmas asociados al consumo de drogas afectan en
mayor medida a las mujeres, ademds de que entre las muje-
res con adicciones hay una mayor prevalencia de problemas
psicologicos (Castafos, et al., 2007).

También hay que destacar que las mujeres sufren una se-
rie de obsticulos que dificultan su acceso a tratamientos.
Dado que hasta el momento la perspectiva de género no
se ha utilizado de forma general y que la planificacién de
los distintos recursos se ha elaborado teniendo en cuenta
los perfiles masculinos fundamentalmente, se han ignora-
do las necesidades particulares de las mujeres, como todos
aquellos condicionantes sociales, personales y culturales de
las usuarias. Al decidirse por comenzar un tratamiento, las
mujeres presentan un mayor sentimiento de culpa que los
hombres, asi como una mads baja autoestima. Por tanto, in-
tervenir psicolégicamente en este sentido es de vital im-
portancia para mejorar los resultados de los tratamientos.
Otro factor a tener en cuenta es que si bien las mujeres
pueden presentar motivaciones mayores que los hombres
para iniciar distintos tratamientos, estas presentan patro-
nes diferenciados de recaidas, acompafiadas de problemas
psicologicos mas frecuentes y una mayor influencia de la pa-
reja. No obstante, se determina que las mujeres afrontan
mejor las recaidas al sufrir una menor presién social hacia
el consumo (Walton y cols. 2001).

Asimismo, es destacable que en distintas organizaciones de
UNAD han detectado estas diferencias de género y han es-
tablecido innovaciones en sus practicas para la mejora de sus
recursos. Cabe destacar que se han realizado acciones en
este sentido, tanto de investigacién y mejora del conocimien-
to?, asi como la puesta en marcha de recursos que hacen fren-
te a situaciones que no encajaban bien en los cauces usuales®.

2 Destacamos el informe: Fabregat Costa, A y Calzada Alvarez, N:
“Mujeres, drogas y fiesta. Una investigacién orientada a la accién”, de
la organizacién Energy Control.

3 Aqui queremos hacer referencia al recurso Ariadna de Salut i
Comunitat dedicado a mujeres con problemas de maltrato y adicciones.
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Las personas atendidas por el conjunto de entidades de
UNAD son mayoritariamente hombres. Por cada mujer que
acude a los recursos o que recibe los servicios de nuestras en-
tidades acuden cuatro hombres. No obstante, en los Gltimos
afios ha habido un incremento de la proporcién de usuarias en
los distintos servicios y ahora es mas frecuente verlas, tanto
en los recursos dirigidos a consumos tradicionales como so-
bre todo en los nuevos recursos focalizados en las adicciones
sin sustancias. Esto se repite en todo el territorio nacional.

Si, hay mds mujeres que antes, si, si, si. (...) Bueno aho-

ra en las comunidades pues no sé, pero habrd...umm...

yo calculo que un 20% aproximadamente...no te puedo
decir. Y si, nosotros nos hemos encontrado anteriormente, en la
primera comunidad, que habia a lo mejor una mujer o dos, ;no?
(--.) Y ahora, bueno...en...Sobre todo en la de (nombre entidad)
eh...siempre hay mds, quizds porque el periodo es mds corto”
% Barcelona, Asistencial, Técnico

Ahi ha habido un cambio radical (...) Si... Las muje-
res han pasado de una a... pues eso... 13, 14, I5...
de las plazas... de las plazas publicas... y privadas
ahora mismo hay... una persona o dos...y una es mujer...
o sea que... (Habla de las adicciones sin sustancia) Son so-
bre todo... mujeres... A las compras y a las nuevas tecno-
logias... Eran sobre todo... han sido sobre todo mujeres...
Y... mds o menos de la misma edad... Y si, de la misma
edad y de la misma del mismo estatus social vamos... con
estudios... con un salario mileurista...”
4 Sevilla, Asistencial, Técnica

@ VOLVER AL INDICE

Siempre ha habido mds hombres, en general, en
todo: tanto en los centros de tratamiento como,
como en, como en esto, en orientacion laboral.
Realmente, suele ser en torno a un 7-10% de mujeres y
el resto suelen ser hombres. Puede oscilar un poco: a lo
mejor en un mes pues tienes mds mujeres, puedes llegar
a un 15 como mucho un 20% pero no, lo habitual siem-

pre son mds hombres que mujeres”
% Madrid, Sociolaboral, Técnico

En la atencién a mujeres, como se ha comentado en el
primer epigrafe, se suman una serie de factores que di-
ficultan su atencién, en el sentido de que no se pueden
establecer los mismos parametros que se han utilizado
histéricamente con los hombres. Una de las caracteris-
ticas principales es que las dependencias juegan un papel
mas importante en las mujeres, mas alld de los distintos
tipos de adicciones con y sin sustancia, lo que las vuel-
ve un colectivo mas vulnerable y con una aproximacién
y demandas distintas. Incluso hay recursos muy basicos,
pero que son tremendamente importantes para el dia a
dia de las mujeres, como todos los relacionados con el
periodo, cuya escasez hacen sentir cierto abandono por
parte de las usuarias. Hay varios técnicos que mencionan
el menor conocimiento de las trayectorias femeninas en
las adicciones, asi como de posibles mejoras para un ma-
yor acercamiento de estas. De hecho, en algunos casos
se han realizado incluso innovaciones en los recursos, asi
como recursos nuevos para favorecer un mayor acerca-
miento a mujeres en distintas situaciones.

no habia tanto de eso publicado de mujeres y dro-

gas o no tanto, pero sobre todo de mujeres en tra-

tamiento, alcohdlicas o heroinémanas, pero nada

de mujeres que salen de fiesta que también se drogan,

que tienen sus intereses, sus necesidades, sus preocupa-

ciones y nadie daba respuesta, entonces nosotros la tra-

yectoria y el proceso que también es una buena prdctica
en el sentido de trabajamos con estas mujeres...”

4 Barcelona, Prevencion, Técnica

para mi eso ha sido también por el tema de género,

si es trasversal o no... y muchas mujeres el tema de

la lactancia, el embarazo, también tienen sus du-

das, sus consultas que no quieren ir al médico...porque el
médico les va a la moral...y estas cosas”

4 Barcelona, Prevencion, Técnica

poner compresitas y cosas asi, estaria muy bien

y yo creo que estaria muy bien con ese servicio

para que cuando vinieran las chicas pues, aunque

les des tres a cada una, se les diera eso, compresitas, lo
que use cada una”

4 Barcelona, Prevencion, Usuaria



Uno de los problemas bastante recurrente, sobre todo
en los recursos asistenciales y juridicos es la violencia de
género. También hay que destacar que en ocasiones es-
tas situaciones son detectadas en muchos casos gracias
al tratamiento recibido, donde se ha apoyado a las mu-
jeres para que puedan hacer frente a tal forma de vio-
lencia. Parece indiscutible en cualquier caso que ambos
fendmenos estan muy interrelacionados, lo que ha im-
pulsado la creacion de nuevos recursos en los que tratar
integralmente ambos problemas, habida cuenta de la im-
portancia de ambos y de las dificultades que conlleva el
acercamiento a solo uno de ellos.

Bueno, las mujeres estas que atendemos, muchas
son victimas de violencia de género. Y muchos de
nuestros hombres son los maltratadores”

4 Sevilla, Juridico, Técnica

Si... la verdad es que aunque no te lo digan... O sea

1
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es que tampoco hay muchos sitios que se pueda...

y estar tranquilos y conversar y que no, que no te to-
quen. Siempre estd el tipico que va un poquito ese

dia lanzado y no te deja ni tomarte una infusién tranqui-
la, aunque no tengas simplemente para un cigarro, ya te
esté acosando un poquito pero si, suelo venir ahora mds”
4 Barcelona, Prevencion, Usuaria

verds... maltratada, pero de light... no sé si serd mal-
tratada light pero. .. oye, que tengo problemas con sepa-
rarme de mi marido, me estd acosando, que no me deja,

pum. Algo asi, no es que vaya con los moraos pero, vamos es-
tando con la droga y estando con la mala vida... ;qué nifiato
no te sigue para quitarte la droga o pasa de que vas a com-
prar y te espera todos los dias en el mismo lado para quitarte
las drogas aunque no te puedas poner mds que una “punted”
¢no? Estando metida en eso es que todo es posible, vamos...”
4 Sevilla, Sociolaboral, Usuaria

aunque no sean conscientes de que son victimas...

Pero podemos decir que el 90% que tiene pareja es
victima de violencia de género...”

4 Sevilla, Juridico, Técnica

Con el chico que estoy me pasé una violencia de gé-
nero aqui (...). Y me trataron muy bien, eso si la ver-
dad yo eso lo agradezco porque me trataron muy
bien. No me lo esperaba ese trato que tienen. Vigilaban
que no entrara él, que yo estuviera tranquila, me hospeda-

ron en una pension, en un centro de mujeres maltratadas’
4 Barcelona, Prevencion, Usuaria

Nosotros hemos tenido siempre y tenemos eh...en

el piso mujeres maltratadas. Pero el piso con muje-

res maltratadas con problemas de drogodependen-

cia, no. (...) encontrdbamos que la mayoria de las muje-
res...Bueno, la mayoria...Un porcentaje bastante elevado
de mujeres maltratadas, consumian alcohol y o benzodia-
cepinas...Claro, era un choque para las consumian nada”
#® Barcelona, Voluntario

Entonces ya se dieron cuenta de la violencia de género
también, y entonces pues yo en principio venia por de-
jar de beber... (...) estdbamos todo el dia peledndonos,
igual me pegaba, bueno que para él era una relacién, para mi

no. Pero termina cuando en el CAS me abren los ojos un poco”
4 Barcelona, Juridico, Usuaria

En la atencién a mujeres por tanto las relaciones y el acerca-
miento de los trabajadores juega un papel distinto al que tradi-
cionalmente se ha tenido con los hombres. Es destacable que
las pautas psicoldgicas de las dependencias y la menor autoes-
tima que se describen en la literatura especializada, son perci-
bidas por los técnicos y técnicas de UNAD. Al mismo tiempo,
esta concienciacion forma parte de los procesos de recupera-
cion y se ve ya asumida por parte de algunas usuarias.

Que va es que yo no he pensado mucho en mi, tampoco

me he valorado, tampoco me he querido. .. y desde que

estoy ahi pos estoy aprendiendo todas esas cosas y...

y me lo estoy viendo, y me lo estoy creyendo... Es que claro

como también... La pareja que he tenido ha sido como ha sido
pos... pos me he venido, vamos la moral por los suelos...”

4 Sevilla, Asistencial, Usuaria

En estas circunstancias més desafortunadas, se percibe una ma-
yor dificultad por acceder a ciertos recursos, no relacionados
directamente con la atencién de drogodependencias, en las que
se culpabiliza a los técnicos de una posible desatencion de sus ne-
cesidades. El juego de dependencias de algunas mujeres, que pa-
san de depender de un compafiero o una sustancia a depender
de las técnicas y técnicos, de algunos recursos, dificulta mucho
las relaciones terapéuticas. Se produce por tanto una vision asis-
tencialista extrema de los recursos, asumiendo que las entida-
des deben facilitar el acceso a cualquier servicio que se requiera.

De los profesionales, que estdn bien, estdn un poco

Otros tipos de violencia suponen asimismo cuestiones cru-
ciales para las mujeres, sobre todo cuando se trata de mu-
jeres en situacion de calle. Estas apuntan muchas veces a las
dificultades por sufrir mas acoso en los mismos recursos,
que aunque aqui estan mas vigilados, al salir a la calle se que-
dan en situacién de absoluta vulnerabilidad.

@ VOLVER AL INDICE

dormidos a veces pero estdn bien. Tiene que espabilar

en mds cosas. Porque si una persona no tiene para el

pasaporte, ellos tienen para poder conseguirte el pasaporte,

pagar 100 euros pueden, yo aqui he estado peleando casi
un afo por el pasaporte para que me lo arreglen”.

4 Barcelona, Prevencion, Usuaria



Una de las cuestiones que mas se valora es el trato familiar
que favorecen, sobre todo en los centros donde se reside
por un tiempo determinado.

Bueno, pues el apoyo psicoldgico y todo como te acabo

de decir, y bueno los grupos de terapia, por supuesto y

bueno en general el funcionamiento, yo lo veo que fun-

ciona bien. Exceptuando algunas cositas, a veces me sien-
to que me tratan como a una nifia pequefa, pero bueno”.

4 Barcelona, Juridico, Usuaria

Ah, no, la verdad es que encontré una familia (se
refiere a las educadoras). Una familia, encontré.
Encontré a mis tias, a mis primas, a mi madre, a
todo, me encontré todo. Una madre no, pero encontré una
familia, unas tias, unas primas, encontré todo, la verdad”
3 Vigo, Sociolaboral, Usuaria

También se aprecian mas relatos tanto entre los técni-
cos y técnicas como entre las propias usuarias, de pro-
blemas de convivencia entre mujeres, que podrian res-
ponder tanto a las dificultades propias que presentan las
mujeres en la demanda de ayuda: sentimientos de culpa,
falta de autoestima etc. Como a las caracteristicas de los
recursos que en términos generales suelen ser adapta-
ciones de recursos disefiados para hombres.

Hasta ahora al final del trayecto habia otra chi-

ca que entré nueva, que bueno, tenia... asi que

entro, tuvo problemas con otra chica pero des-

pués los tuvo conmigo. Empezé a picarme a mi y como me

picaba a mi, yo me picaba con ella (...) Los problemas mds
grandes que habia eran por la limpieza o tal (...)”

3 Vigo, Sociolaboral, Usuaria

A pesar de todo, se ha manifestado en las entrevistas que
todas las medidas proporcionadas siguen sin ser suficien-
tes o siguen presentando problemas para atraer a aque-
llas mujeres que los necesitan. Algunas respuestas a esta
menor participaciéon o asistencia de las mujeres tienen
que ver con las pautas psicoldgicas citadas anteriormen-
te, por la mayor existencia de miedos y de cargas, como
también expresan algunas usuarias.

Mujeres es un problema como digo yo... Nosotros
tenemos un piso de mujeres, y siempre se intenta. ..
o0 sea, eso, crear recursos de mujeres, pero luego
realmente no consigues tener a las mujeres. No sé por
qué. Es algo que nos preguntamos todos, quiero decir, si
que se intenta siempre “hacen falta recursos de mujeres,
tal”. Pero luego la realidad es que, no...no consigues que
las mujeres eh...realmente acudan al recurso o a lo mejor
acuden pero no, nunca tienes el lleno absoluto”
3 Vigo, Asistencial, Técnica

@ VOLVER AL INDICE
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las chicas siempre tenemos mds cargos o hijos, o te-

nemos mds miedos o tal. Por ejemplo, mi hermana,

mi hermana también estaba con un novio, vive en

una caravana también, fumando porros, y no quiere dejar

al novio ni quiere tal. Y yo le digo pues vente para aqui,
empieza una nueva vida, deja al novio ahi”

3 Vigo, Sociolaboral, Usuaria

Uno de los grandes éxitos en el tratamiento o acercamien-
to de los servicios a las mujeres ha sido la adaptacién de los
servicios juridicos a las propias necesidades, entre las que
destacamos también la de custodia de hijos, etc.

Nosotras atendemos a mds porcentaje de mujeres, en
temas penales y juridicos, de lo que tienen las prisiones.
Las prisiones tienen un 7% un 8% de mujeres, y noso-
tros atendemos a un 12%...depende del afio....Un 14%... Pero
porque también les atendemos a otros temas que no son pe-
nales. Les atendemos problemadticas relacionadas con los hi-
jos...porque le retiraron los menores... Un poco nos hemos
adaptado, nos adaptamos hace unos afios también, a la situa-
cion de las mujeres, que es diferente. Pero eso hace ya hace
afos... Por eso te digo, que el perfil no es nos haya cambiado
ahora, nos cambié ya hace tiempo. Y nos preparamos tam-
bién nosotros para poder ofrecer un servicio mds adecuado a
sus necesidades a las de mas mujeres”
4 Sevilla, Juridico, Técnica

Es de destacar sin embargo que la inmensa mayoria de los
técnicos (educadoras sociales, trabajadoras sociales, psico-
logas, abogadas, médicos, voluntarias) de las distintas enti-
dades de UNAD, son en cambio mujeres, como es el perfil
mayoritario de trabajadoras dedicadas a los cuidados desde
multiples disciplinas en todo el panorama laboral.

También.... Bueno para atender a mujeres tene-
mos un equipo fantdstico”
4 Sevilla, Asistencial, Técnica

4.2. PERFIL DE USUARIOS
EN FUNCION DE LA EDAD

La mayor parte de las personas que han recibido aten-
cion en los diferentes recursos de las entidades de
UNAD se hallan entre los 26 y los 44 afios. Una décima
parte de las personas que han utilizado los servicios de
las organizaciones adheridas a UNAD son menores de
16 afios. Estos son con quienes mayormente se han rea-
lizado actividades de prevencién, no observandose dife-
rencias entre géneros en los grupos de edad mds joven,
si bien, destacariamos como entre las personas con mas
edad hay una ligera prevalencia de mujeres.



Lo que ha cambiado mucho es...es la edad. Muy jo-

ven, ;no? Muy joven y con muchos...muchos proble-

mas. Nunca he visto a tanta juventud desde hace
afos aqui con...La cocaina estd haciendo estragos™

% Barcelona, Voluntario

El perfil es el que sale de fiesta, pero esto cada

vez es mds amplio, porque cada vez hay mds gen-

te que no sale de fiesta, hace 17 afos salia de

fiesta, pero ahora son papis y mamis que salen a cenar

se meten unas rallas con otros papis y mamis, y eso es

otro tipo de consumo y otro tipo de tal...vienen a anali-

zar, vienen a consultar, a analizar...o incluso papis que

nos conocian de hace tal que ahora tienen hijos adoles-
centes que no se que... hay un poco de todo”

4 Barcelona, Prevencién, Técnica

Ultimamente vienen mds padres de chicos mds jove-

nes y mucha pareja. Cuando hay una situacién don-

de esta el consumo, pero aparte del consumo hay

otro tipo de problemdticas mds sociales... pero hay una

tendencia mayor a jovenes, a parejas y a inicios de trastor-

nos mentales de cualquier tipo, que vienen con un diagnés-
tico que no se sabe si es 0 no”

4 Barcelona, Prevencién, Técnica

GRAFICO 12 — GRUPOS DE EDAD (%)
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Entre los perfiles de ciertos recursos, especialmente los
asistencialistas, asi como los juridicos y los sociolaborales,
la edad se estd incrementando, aumentando la edad media
en los mismos. Una de las cuestiones que se acusa es la si-
tuaciéon de desempleo masivo y por tanto, una mayor inci-
dencia en delitos, que conllevan a la mezcla de consumos
y exclusién, asi como a la mejor calidad en los servicios de
salud y por tanto una mayor incidencia en los consumos
como consecuencia de peores situaciones personales.

El perfil es el de un varon, eh. . .de una edad, de una edad
avanzada. Jévenes, jovenes no tenemos tantos como a lo
mejor de treinta...de treinta a cuarenta...de treinta y

cinco a cincuenta afos, vamos a decir. En el servicio nuestro”
4 Sevilla, Juridico, Técnica

Lo que si que notamos es que es poblacion con la media

de edad que va en incremento, es decir, tenemos per-

sonas de hasta cincuenta y tantos afos, cuando hasta

hace 10 afios, pues la media a lo mejor era. . .no, no llegaban
a estas edades y ahora tenemos casos de todo tipo”

4 Madrid, Familias, Técnica

De todos los tipos: menos jovenes, por ejemplo el perfil
tradicional, chicos jovenes hay muy pocos y mds gente
de edad, pues eso, 40, 45 es bastante frecuente”

% Madrid, Sociolaboral, Técnico

Pues el mayoritario en este es eh... gente bastante,
gente mayor ya, es decir, consumidores de tiempo,
;sabes? ese si que es un...una...bueno una poblacion
que estd cada vez mds, o sea, cada vez mds envejecida; es
que es ese el problema. Y luego es gente que tiene mucha, o
sea, que tiene patologia dual entonces esa estd siendo una
problemadtica importante, en drogas. O sea, trabajar con ese
perfil es muy complicado y cada vez es mads evidentemente”
3 Vigo, Prevencion, Técnica

Otra cuestion relacionada con la variedad de edades entre
los usuarios es que esta heterogeneidad resulta complica-
da para establecer relaciones y cercania entre los usuarios.

Los primeros 3 meses si tuve que hacer eso, que lo
odiaba. Lo odiaba, porque claro, tenia 23 afios y yo
decia, no me veia y estaba todos los dias protestando
porque no me gustaba ir a la unidad de dia, verme con esa
gente tan mayor. Claro, yo decia, yo que llevo un afio o dos
anos drogandome y me veia en el medio de esa gente y de-
cia yo “4Qué hago aqui, con esta gente, que han vivido tan-
tas cosas que yo no he vivido?” y no me gustaba verme ahi
porque miraba casos que yo decia “yo no he pasado por
esto” ni me miraba en esa tal...entonces, después, confor-

me empecé a ir al instituto y hacer cursos ya dejé de ir”
L] Vigo, Sociolaboral, Usuario



43, PERFIL DE USUARIOS
EN FUNCION DEL
NIVEL DE ESTUDIOS

Las personas atendidas en su mayoria solo han alcanzado
el nivel de estudios primarios. Las mujeres que han acu-
dido a los distintos servicios de UNAD tienen en general
un nivel mas alto de estudios que los hombres. Por ejem-
plo, las usuarias con estudios universitarios representan
el 7,3% de mujeres, siendo este porcentaje del 5,8% para
los hombres. También hay un mayor porcentaje de muje-
res con educacién secundaria. Pese a todo esto, en rela-
cion a la poblacion total, las mujeres presentan una for-
macién mucho mas baja que los hombres.

GRAFICO 13 — NIVEL DE ESTUDIOS (%)
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Para paliar estas carencias de los usuarios, existen varios re-
cursos de las entidades de UNAD que sirven para facilitar y
dotar de mayores oportunidades a los mismos. Estos recur-
sos son en general un valor muy apreciado por los usuarios.

Si, en prision yo entré con el grado medio, o sea, entré,
tenia el grado medio terminado, ya hace afios, (...) en-
tonces después alli dentro pues el ocupar el tiempo y
todo esto, pues me puse en bachiller, mds que nada, bueno,
iba de oyente aunque hay que hacer los exdmenes y todo eso

@ VOLVER AL INDICE
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para recordar un poquito, cositas de tal, y luego fue cuando
me meti en la UNED, me saqué el acceso a la UNED...”
® Vigo, Juridico, Usuario

Si, aqui. El curso de teleoperadora aqui en (nombre
organizacién), el curso de cocina... el de cocina por
la CIG, y el de camarera por el INEM. Todos conse-
guidos estando aqui dentro del piso de (nombre organiza-
cién) y 3° de la ESO también aprobado estando aqui den-
tro de (nombre organizacion) y ahora estoy haciendo 4°
de la ESO desde que sali y nada, a seguir estudiando. Ah,
e hice también el de carretillera y el de riesgos laborales
de carretilla desde que estoy aqui en (nombre recurso)”
3 Vigo, Sociolaboral, Usuaria

Como detectan los técnicos, el problema principal que en-
frentan los usuarios realizando alguna formacién ofrecida,
es que en muchos casos tienen un nivel académico previo
bajo o es carecen de hébitos de estudio.

Con el dia a dia. Es que se nota que el problema

es el nivel académico con ellos, entonces, tiene que

ser trabajando duro, no hay otra, que no hay un
problema de, no te encuentras con un problema no sé,
como una falta de respeto, una agresién. No te encuen-
tras con nada de esto, te encuentras con un problema
académico de que es un nifio que lleva, que no han sido
buenos estudiantes, que no lleva una continuidad en el
colegio, que llevan cuatro o cinco afios fuera de la for-
macién reglada. Entonces, te encuentras con que el nivel
académico es muy flojo... la gran mayoria de los jovenes
y falta de puntualidad, lo tipico, los méviles y esas cosas”
4 Sevilla, Prevencion, Voluntaria

44, SITUACION LABORAL

Algo mas de la mitad de los usuarios, sin atender a diferen-
cias de género, estaban en situaciéon de desempleo. Como
viene siendo habitual, la tasa de desempleo es mayor en-
tre las mujeres al igual que el porcentaje de personas que
Unicamente estudian, categoria en la que también hay mas
mujeres que hombres. El alto nivel de desempleo es sin
duda muy representativo de las circunstancias que con-
ducen en mayor medida a la exclusién social. Conseguir
un sueldo es complicado para la mayoria de los casos, que
se debaten entre subsidios y pequefios trabajos puntuales
para acceder a algo de dinero de bolsillo.

Yo si, estoy cobrando el paro, estoy cobrando el
subs... jcomo se llama? la prolongacion. Son 430,
y bueno, tengo 18 meses de paro, estuve en la car-

cel, de alguna vez que habia estado
[ Vigo, Prevencion, Usuario



Es muy importante....No, y aparte, no, y para co-

brar. Por ejemplo, en Gijén y yo entro en cualquier

pueblo, voy a encontrar a la asistenta y me dices “si

barres este patio, te doy un escobén y una pala, barre este
patio y recoges las papeleras, te llevas 7 Euros”

® Vigo, Prevencion, Usuario
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Una informacioén relevante que no se observa en los datos
cuantitativos es la ocupacion previa. Es decir, la informa-
cién sobre si los usuarios han desarrollado alguna ocupa-
cién profesional durante sus trayectorias vitales, o por el
contrario, esta foto expresa una realidad que se alarga en
el tiempo y que dificulta el pleno ejercicio de todos los de-
rechos y deberes de la ciudadania dificultando la rehabili-
tacién e integracion de las personas afectadas.

Se percibe en algunos centros que en la actualidad, el alar-
gamiento de la juventud, en lo que se refiere a menor carga
de responsabilidades, combinada con una mayor precarie-
dad, con menor acceso a recursos econdmicos a través del
trabajo, dificulta la rehabilitacion, dado que no hay un lugar,
un espacio donde volver, sino que este hay que construirlo
con una situacién de desventaja grave.

Ahora tardan mds en...en recuperarse. De estar...cla-

ro, la edad también influye mucho. No es lo mismo
la persona con cincuenta o cincuenta y pico de afios,

@ VOLVER AL INDICE
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que han tenido anteriormente, una vida laboral...un...unos
habitos... (...) Que..que ahora nos vienen chavales con
veinte y pico de afios, con treinta afos, que ni han trabaja-
do en su vida, ni han estudiado...ni...o sea...No, no, no...No
tienen habitos de nada. Ni de trabajo, ni de constancia...
Nada, absolutamente nada”

% Barcelona, Voluntario

También llama la atencién que ciertos trabajos han funcio-
nado como un detonante para el consumo adictivo de algu-
nas sustancias, por situaciones grandes de estrés, o por la
asuncién de modelos de éxito que se acercan mucho al es-
tado que provocan ciertas sustancias, tales como la cocaina.

Yo trabajaba mucho... trabajaba muchisimas horas,
muchos puestos de responsabilidad donde... yo qui-

zds soy una persona que necesito... eh... ser reco-
nocido... que mi trabajo sea reconocido por los demds,
y en muchas cosas me frustraba porque no sea asi... y
daba, me dejaba la vida como si los negocios fueran mios,
y... no me lo agradecian y... llegaba un momento en que
petaba (...) Muy dificiles, trabajar dieciséis horas y... y
entonces reventé un poco, que es lo que me suele pasar a
mi, ;no? Mucha carga de trabajo, mucho estrés, responsa-
bilidades que... tienes que asumirlas o eso o si no te vas
a la calle, bien pagados, pero bueno, en realidad no estan
bien pagados porque si estds tantas horas... al final pues
no compensa, y entonces el estrés que me produce estar
tanta... tanto tiempo trabajando, tantas horas trabajan-
do, muchas veces puedes estar una semana, dos semanas,
tres semanas, pero llega un momento en que dices ti...
Esto o me meto... guita al cuerpo o esto no lo aguanto...”
® Vigo, Asistencial, Usuario

Los recursos socio-laborales representan una piedra angular
por tanto en el ejercicio de los distintos tratamientos, para
asegurar la mejor adaptacion de los usuarios a la vida fuera
de la carcel, pero también para adquirir la necesaria estabi-
lidad para todo el conjunto de usuarios. Asimismo, ademas
de formacion relevante y apoyo para la bisqueda de empleo,
estos recursos suponen un preciado servicio de otro tipo de
apoyos, para superar las dificultades de la biusqueda de em-
pleo en el actual panorama econémico. Solventar esas crisis
producidas por el rechazo en ciertos puestos, o el alarga-
miento de la busca, es de importancia crucial.

Pasa el tiempo y los meses...y... a pesar de que aqui

eh... trabajan con nosotros el tema de la paciencia

yla(...)y todo eso... son... es una situacion de ries-

go muy alta que una persona esté seis meses, diez meses,

un afo sin encontrar empleo... de hecho conozco casos

que... que una de las causas ha sido esa jno?, estar en la
calle y no tener empleo...”

® Vigo, Asistencial, Usuario



En este caso, en este caso, éste no. Este lo conse-

gui yo pateando, o sea, buscando con Curriculum,

me ayudaron, por supuesto, a hacer el Curriculum,

a preparar entrevistas y todo eso. Y entonces ellos me ha-

bian conseguido otro trabajo, en una empresa de limpie-

za, y estuviera en la empresa de limpieza 6 meses o asi y
luego compagindandolo con éste...”

® Vigo, Juridico, Usuario

Yo antes...cuando sali yo tenia una primera, una pri-

mera idea de hacer con mi vida que era montar un ne-

gocio y entonces pues me asesoraron también y luego,

justo cuando iba a tomar una decision de capitalizar el paro

fue cuando me aparecié el otro chollo éste entonces pues

dije, “bueno, por ahora la idea queda paralizada” pero en ese

tema también me asesoraron, en tema de auténomos, cémo
pedir la ayuda, cémo hacerlo, cémo ir aqui, cémo ir allg”

® Vigo, Juridico, Usuario

No, no tengo, no, llevo cuatro afios ya. Nos echa-

ron, eh, cuando empezo la crisis del 2008 pa ca,

nos empezaron a echar a la gente y, desde enton-

ces, ya me quedé parado. Vamos, he estado haciendo co-

sas de chapuzas pero nada serio. Y yo creo que aqui en

(nombre del recurso) me han ayudado bastante, aparte

que me aprecian mucho porque he seguido unas pautas

que me han hecho ellos, he estado aqui en coloquios, en

reuniones con ellos y tal y veo que me ayudan bastante,
es la manera que no he vuelto a caer.

® Valladolid, Asistencial, Usuario

4.5. SALUD

La situacion de salud de las mujeres que han formado parte
de algiin programa de UNAD es peor que la de los hom-
bres, aunque la mayor parte de las personas atendidas por
las organizaciones adheridas a UNAD no tienen enferme-
dades graves destacables. Hay una importante sensibiliza-
cidén ante ciertos temas de salud, mas tradicionales en los
tratamientos de drogas, como son la hepatitis o el VIH, por
lo que las diversas entidades tienen muy buenos servicios
para informar o tratarlos.

Si, si, ya llevo 8 afios sin drogas y me encuentro perfec-
tamente. Lo Unico, eso, lo que te estoy diciendo porque,
también, bueno ese es otro tema, (...) en la mili, me pe-
garon la hepatitis C por un tatuaje, porque yo no me he pin-
chado nunca, yo lo he inhalado todo y fumado (...) Entonces
he estado un afio de tratamiento con el interferdn, porque me
dijo el médico de digestivo del hospital clinico que me podia
curar si queria, digo, vamos, a mi me habian dicho que no ha-

bia cura para esto, como es crénica la hepatitis C”
® Valladolid, Asistencial, Usuario
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Si, bastantes. Hay muchos enfermos de VIH. {(...).
No, ni van a por la medicacién, ni hacen analitica. Yo
hago andlitica cada seis meses y hasta hace poco
estaba sanisimo todo, fue hace cinco meses, sano, sano de
todo. Tengo que hacer ahora en febrero otra vez, otra re-
visién completa. No tengo nada, ni bicho, ni hepatitis, no
tengo nada, perfecto. Pero ellos no, esta gente no, ni tienen
cartilla sanitaria, que es una primera necesidad. La mitad
de ellos no tienen cartilla sanitaria porque hay que pagarla
a 10 Euros. La asistenta paga el carnet de identidad, que
es obligatorio, que son 10,40 Euros y nada mds. La asis-
tenta social es lo tnico que paga, paga el Estado, claro”
[ Vigo, Prevencion, Usuario

GRAFICO 15 — SITUACION DE SALUD (%)
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Entre las mujeres hay un problema adicional, puesto que las
mujeres que consumen drogas y se encuentran en una mala
situacidon socioecondmica, tienen una estrecha relaciéon con
el ejercicio de la prostitucion. Probablemente este trino-
mio “mujer-adiccion-prostitucion” explique una mayor pre-
valencia de mujeres con VIH/SIDA y de mujeres con varias
enfermedades que hombres en dichas situaciones.

Yo vengo... pues vengo... porque soy independiente,
trabajo también fuera. Cuando estoy en Valladolid ven-

go todas las semanas a buscar preservativos. Si estoy en
Valladolid vengo una vez en la semana. (...), hombre, uno a
veces trabajando en esto tiene un riesgo, ciertas veces se me
ha roto el preservativo, yo vengo corriendo aqui, oye que ne-
cesito los exdmenes para ver si estoy bien y si me los hacen”.
4 Valladolid, Prevencién, Usuaria



Eh, he escuchado de otras pero me parece mejor ésta
porque, hombre, uno a veces trabajando en esto tie-
ne un riesgo, ciertas veces se me ha roto el preservati-
vo, yo vengo corriendo aqui, oye que necesito los exdmenes
para ver si estoy bien y si me los hacen {(...) Les hacen unos
exdmenes fenomenales, se demoran poco en entregarlos y
ellas se quedan contentas. A mi me han puesto todas las va-
cunas, por ejemplo contra la hepatitis. Todo. (...) Me parece
super bien. Si, les gusta porque dicen ay, qué bien, porque yo
he ido a otros sitios, sélo me dan preservativos ni me dan. ..
como enla(...) que ni me hacen a veces todos los exdmenes
ni me ponen vacunas, pues yo digo ahi si”
4 Valladolid, Prevencion, Usuaria

Los problemas de salud que tienen una mayor incidencia en
la actualidad son los relacionados con la salud mental. Hay
por una parte un problema para su tratamiento como sa-
lud, puesto que hay usuarios que no los reconocen como
tales. Por otra parte, se percibe que estas patologias son
muy perjudiciales para quienes las padecen y que pueden
provocar un gran deterioro de las personas.

Los encuentro umm...por la edad que tienen, muy
deteriorados. Sobre todo a nivel mental ;no?”

L4 Barcelona, Voluntario

No, realmente no tuve nada, de enfermedad no tuve
nada, y psicélogo pues me ayudaron, claro, me ayuda-

ron, sobre todo..., el psicologo (...) que es mi psicolo-

go desde siempre que empecé con estos temas. Y claro, me
ayudan, me dan pautas, me dicen, “oye...”, me escuchan”.
® Vigo, Juridico, Usuario

La patologia dual sin embargo, no es tratada como tal en mu-
chos casos, siendo insuficientes los recursos que hay para es-
tas caracteristicas de usuarios. La patologia dual como tal se
trata de manera muy reciente, dado que los recursos se han
dirigido de manera habitual a la atencién de las enfermedades
mentales o de las adicciones de manera aislada. Aunque ac-
tualmente esta arraigando el tratamiento a la patologia dual
de forma integral, ya que ofrece mas seguridad para los usua-
rios, ademas de responder mejor a sus necesidades.

Hay otros trastornos, aparte de...de las drogas. Que

seguramente, claro...seguramente, no. Seguro que

consumiendo pues se agrava. Porque...porque yo

noto eh...que llegan muy mal, muy mal...Y vienen diag-
nosticados de cualquier enfermedad mental.”

% Barcelona, Voluntario

Entonces, cada vez hay mds pobl, mds gente con-
sumidora con patologia dual y no hay programas
donde tu puedas trabajar especificamente esa pro-
blemadtica, o no hay centros donde puedan estar eh...in-
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ternos, que es una demanda que hace mucho la gente, es
decir: “;dénde puedo meterlo?” pues en drogas no, porque
tiene una patologia psiquidtrica y en psiquiatria no, porque
problema de drogas. Es lo de siempre”

3 Vigo, Prevencion, Técnica

46. SITUACION LEGAL DE
LAS PERSONAS ATENDIDAS
POR SERVICIOS JURIDICOS

Los usuarios que mas se ven afectados por situaciones legales
conflictivas, o por requerir atencién de los recursos juridicos
son fundamentalmente hombres. Es en estos recursos don-
de se haya una mayor diferencia entre hombres y mujeres.
Las mujeres que mas requieren de estos recursos son las que
se encuentran en atencién por causas de violencia de género.

Dentro de lo totales relativos de hombres y mujeres atendi-
dos en los recursos juridicos, se ve que la mayoria de las mu-
jeres (65%) tienen causas pendientes con la justicia. Por el
contrario, en el resto de categorias hay mas hombres afec-
tados, especialmente con causas pendientes y cumpliendo
medidas alternativas (12,1% de hombres y 1,4% de mujeres)

GRAFICO 16— SITUACION PENAL HOMBRES (%)
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GRAFICO 17 — SITUACION PENAL MUJERES (%)
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Los técnicos especializados aseguran que las mujeres “re-
traen” la peticion de ayuda y que cuando acuden a los servi-
cios de UNAD se debe en muchas ocasiones a la confluencia
de problemas juridico-penales, sanitarios y personales. Esta
tendencia de “retraso” o “inhibicién” en la peticion de ayu-
da puede explicar la “peor situacion” de las mujeres usuarias,
cuando éstas acuden “estan con el agua al cuello”. Los asun-
tos juridicos y penales suelen estar de la mano de las adiccio-
nes, siendo uno de los principales problemas de las prisiones
en el pais. De esta forma, se reclama desde los técnicos es-
pecializados una mejora en los recursos disponibles, para po-
der ofrecer asistencia no solo en las prisiones, sino también
en los juzgados y en las mismas comisarias donde se produ-
cen las detenciones. Estos afirman que no hay un buen trata-
miento de los drogodependientes, sin entender bien los pro-
cesos que se desencadenan para acabar delinquiendo.

Una de las cosas que se destaca es que en los tltimos afios se
ha incrementado el nimero de detenciones relacionadas con
la venta, debido a que los consumidores, sin trabajos y por
la falta de oportunidades laborales, han comenzado a vender
para poder acceder a recursos econémicos. Ademas, el au-
mento en el consumo de la cocaina, una droga mas cara que
la mayoria, va muy de la mano con el aumento de la delin-
cuencia para solventar el precio mas caro para conseguirla.
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Que atendieran también en las comisarias a los de-

tenidos...se podria...que pudiéramos, desde el pri-

mer momento, hacerle ver tanto a la policia como

al juzgado que esta persona tiene un problema de dro-

gas...que su situacion personal y concreta es tal...Eso
seria muy bueno. Y no se puede, no tenemos medios”
. . - A

4 Sevilla, Juridico, Técnica

Lo que si que vemos es que gente con problemas de

desempleo se esta metiendo en la, en la venta. En

la venta como forma de buscarse la vida un poco.

Que como no son del “hampa” les pillan a la primera a

todos. Son unos pardillos que aspiran a... es como si me

meto yo ahora a traficar, pues me pillan a la primera, no
son gente que esté acostumbrada a esas cosas”

® Madrid, Técnico

Desde los 23 afios, desde que tuve un ingreso en
prisién por trdfico de estupefacientes. Entonces, mi
abogado me aconsejo que para evitar un poco la
pena que me pedian de dos afios y un dia, ingresara en
el CAS porque a mi me cogieron con droga y yo consu-
mia cocaina y vendia droga para costearme el consumo,
entonces claro, en principio me meti en el CAS para eso,
para poder justificar porque yo cortaba droga y para qué

la utilizaba, que era para costearme el consumo”
% Barcelona, Asistencial, Usuario

Que son cosas que al final te cogen porque de-
jas mucho rastro, de seguimiento, pero lo haces a
la desesperada, estds enganchado a la droga, te
gusta la cocaina, te gusta la fiesta, te gusta despilfarrar
el dinero y vives por encima de tus posibilidades y se
te ocurren cosas y vas discurriendo hasta que te metes
en un gran follén porque al fin y al cabo es eso, que yo
siempre, no estuve nunca dejado, viviendo en la calle,
gracias a dios, siempre llevé una vida familiar normal
pero claro, esto era mi segunda vida”
# Vigo, Juridico, Usuario

La cocaina umm...La gente viene, eh..muy mal. Con
problemas de todo tipo, de todo tipo. Claro ya..te
vuelvo a repetir, yo vengo de un periodo, donde habia
mucho alcohdlico...Que si, que es un problema y...Pero hay
consecuencias mds bien familiares y fisicas. Pero a nivel ju-
dicial...al nivel que traen ahora umm...Que claro, la cocaina
es una sustancia que cuesta mucho y que...y que tienen que
hacer...barbaridades, ;no? para poderla conseguir...La mayo-
ria han traficado, que eso tampoco antes se conocia, claro”
% Barcelona, Voluntario

Los servicios juridicos estan muy bien considerados por los
usuarios y sin duda, valoran mucho el caracter de oportu-
nidad que presenta para sus vidas. Asi, muchos usuarios co-
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mienzan tratamientos cuando ingresan en prisién, o cuan- salir de alli yo lo iba a hacer. Me agarré al Médulo 8, que

do tienen causas pendientes, como una especie de toma de finalmente a mi no me fue bien, no me fue bien, me hun-
conciencia en la que son ayudados para retomar una nueva dio, porque es un médulo terapéutico {(...)”

perspectiva sobre sus trayectorias. # Vigo, Juridico, Usuario

Pues lo bueno, y lo que te da satisfaccién, es ver

cémo consigues que una persona, cudndo se le ofre-

ce una posibilidad de no ir a prisién, la aproveche. Y

es verdad que se aprovecha, y que la gente a veces no...no

lo sabe. Se piensan que son personas que no...de las que
no se puede esperar nada, ;no? Y no*

4 Sevilla, Juridico, Técnica

Pues con (nombre de entidad) entré en contacto...
bueno, ya me sonaba, vale, de antes de entrar en
prision (...) Y luego dentro, pues, en un primer mo-
mento un familiar, pues una amistad comtn me puso en
contacto y a partir de ahi empezd un poquito el segui-
miento de ellos hacia mi. Llevaba poquito tiempo yo alli
dentro, todavia me quedaba mucho tiempo de pensar, de
pasarlo y bueno, pues nos fuimos conociendo a (nombre)
y a (nombre) que eran con las que tenia yo contacto alli
dentro, que son las que nos visitan, y a partir de ahi pues

me hicieron el seguimiento de todo el proceso”.
® Vigo, Juridico, Usuario

Bueno, legales también. Por ejemplo, yo tenia un jui-

cio que me acusaban de un robo de una bicicleta y

me han asistido aqui, sabes. (nombre) y (nombre) si

que son muy majos porque estds ahi solo y ves que ellos te
conocen y entienden la situacion. Saben que estamos en la
calle, saben que no es correcto algunas cosas, pero tam-
bién lo entienden porque tenemos que comer como todos.”
% Valladolid, Prevencion, Usuario

Si, en prision pasé por muchas épocas, o sea, en pri-

sién, cuando...en un primer momento, me pusieron

en uno de los modulos mads conflictivos y entonces
pues...mi entrada en prisién ya fue el primer dia ver abrir
la cabeza, salir el ojo de dentro, o sea, el infierno, vale,
entonces cuando ves eso dices “buf, he tocado fondo”, te
pones a llorar, te pones de rabia (...) llevas una hostia de
esas de ver un panorama desolador y dices “bueno, he to-
cado fondo y lo tinico que puedo hacer es tirar para arriba
y salir de aqui”, y a base de confianza, de ganarme a los
psicélogos, en un primer momento me acuerdo de todos
los nombres , la primera que se ha puesto conmigo es dofia
(nombre), la psicéloga, que a la semana de estar yo en pri-
sién, me metié en un curso de panaderia de una duracién
de nueve meses, me cambié de mddulo, me llevé al me-
jor médulo de la prisién, el de convivencial, un médulo que
tenian de visitas y todo. En ese médulo muy bien, estuve
muy bien, luego me cambiaron al Médulo 8 porque yo me
agarré a un clavo ardiendo, o sea, todo lo que habia para
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Si, bueno, yo en mi caso, mi tema fue muy compli-

cado y tengo un abogado privado pero luego lo que

son cosas mds cercanas tengo un abogado privado

que para mi también es de otra asociacion, que le llaman

(nombre), porque se porté muy bien conmigo, me ayudo

mucho, me escuché cuando me tenia que escuchar tam-

bién (...) en ese aspecto si ayuda, tanto para laboral, ayu-

da social, ayuda juridica. Para mi lo del curso significé salir

mucho antes de la condena, que no es fdcil, porque alli de-

rechos, a ti no te pertenece, tu el derecho que tienes es a
salir el altimo dia de la condena, salir a la calle”

® Vigo, Juridico, Usuario

Y entonces lo que hago, estoy pagando como puedo,

50, 100 Euros, o sea, de lo que me exigieron siem-

pre doy mds ,de lo que me exigieron en la cdrcel,

y luego me mandan embargos a cuenta, me embargan el

sueldo, me avisan al trabajo, embargando por el Juzgado

de lo Penal, o sea muy mal, muy mal, por eso el trabajo

tuve suerte que se lo conté en su momento la situacion y

entonces la comprenden pero si no es muy dificil salir de

esto, muy dificil, muy dificil porque (...) eso te va a perse-

guir, te va a perseguir siempre. Hay historiales que no se
borran por mucho que uno quiera”

® Vigo, Juridico, Usuario

Tengo una pulsera telemdtica. Ahora cumplo la con-

dena en casa. Tengo que estar de || de la noche a 7

de la mafiana en casa, fines de semana y festivos no

cuentan, o sea, puedo hacer vida normal. O sea, vida normal

hago, pero lo tinico que llevo un aparato en el tobillo, que dic-

ta la hora.. .que si no llego a casa, pues ellos van registran-
do los horarios y luego me tiran de la ore... de las orejas”.

® Vigo, Juridico, Usuario

En prisiones también, o sea, dentro de...del servicio
juridico se empezd en ese momento hace...pues eso,
veintisiete afilos mds o menos, el trabajo también en. ..

en el tema de prisiones. Siempre desde, desde programa de
servicio juridico, aunque luego ya se empezaron a desarrollar
programas eh...especificos dentro de...de prision. En este
momento tenemos un programa de mujeres que es el “mira-
te”, un programa de autocontrol a través del movimiento que
es para internos de primer y segundo grado, el “auto-t”...
estd luego también el servicio juridico que es, o sea, atencion,
la atencién a internos que demandan consulta. . .pues eso de
su situacion de ver cémo se le puede ayudar a una progre-
sion de tercer grado o para sacarlo en un contrato de trabajo”
3 Vigo, Asistencial, Técnica



Ha habido cambios en los perfiles, sobre todo en lo que se
refiere a los delitos. Ademas de los ya mencionados ante-
riormente, que trafican sin una experiencia previa y que lo
hacen a la desesperada, también han aumentado delitos re-
lacionados con la alcoholemia y con la violencia de género.

Pues ahora la situacién juridica ha cambiado mucho,

el perfil incluso de la gente ha cambiado mucho, en-
tonces hay muchos delitos por ejemplo que nosotros

no tenemos registrados. Es decir, por violencia de género, al-
coholemia y todo eso que ahora es un poco lo mds habitual’.
3 Vigo, Juridico, Técnica

Por ejemplo el auto-t para mi es un programa que es,
0 sea, y aparte se vende como un programa pionero
en prision y que todo el mundo lo alaba y lo...que si,
yo reconozco que ha sido un....es un trabajo muy impor-
tante, no tiene prdacticamente ningtn ingreso (...). Creemos
que vale la pena apostar por ese programa. (...). Es un pro-
grama que nacié en...a través, bueno en prisién detecta-
ban que habia mucha...mucho tema de...de delitos de vio-
lencia y demds, entonces nos propusieron un...eh trabajar
con ese perfil de gente, de gen, de la gente mas conflictiva
y mds peligrosa en...en prision (...) nosotros estamos vien-
do una... una progresion importante, es decir, es gente que
la coges en primer grado, normalmente luego pasa a segun-
do grado, ya tenemos algtin caso, y hemos conseguido ya en
un caso que ha conseguido el tercer grado, después de...no
sé si son treinta afios de prisién o una cosa asi”
3 Vigo, Asistencial, Técnica

4.7. TIPO DE CONSUMO

La mayoria de las personas atendidas con problemas de
adiccién, consumen varias drogas, no obstante, entre los
hombre es mas habitual el poli-consumo. Asi lo refieren
también los profesionales entrevistados que aprecian un
cambio importante en los Ultimos diez afios, con mayor
prevalencia de poli-consumo.

Desde hace arios el perfil de personas consumido-

ras de drogas ha ido cambiando. Entonces, a medi-

da que ha ido disminuyendo el consumo de heroina y

aumentado el de cocaina y... cocaina y alcohol realmente

porque son...porque las personas suelen ser mds poli-con-
sumidoras, ha habido un cambio, si”.

® Madrid, Sociolaboral, Técnico

Muchas personas solamente dependientes de alco-
hol...Ahora, hay mas juventud, y, y, y...son politoxi-
cémanos. No hay nadie que venga...sobre todo, co-

caina...pero también consumen alcohol, hachis...”
% Barcelona, Voluntario
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Este poli-consumo aparece en muchos casos ligado al con-
sumo recreativo, especialmente, aunque no sélo, entre los
usuarios mas jovenes, que refieren asimismo consumos aso-
ciados como es cocaina y alcohol, cocaina y cannabis, etc.

El perfil es el que sale de fiesta, pero esto cada vez

es mds amplio, porque cada vez hay mds gente que

no sale de fiesta, hace 17 afos salia de fiesta, pero

ahora son papis y mamis que salen a cenar se meten unas

rallas con otros papis y mamis, y eso es otro tipo de consu-

mo y otro tipo de tal...vienen a analizar, vienen a consultar,
a analizar (...) hay un poco de todo”.

% Barcelona, Prevencién, Técnico

El problema mio es el alcohol en grandes excesos te

puede llevar a la cocaina. Entonces alcohol nunca fui

de beber mucho pero ahora me controlo. Ahora yo
bebo dos cervezas y la tercera ya no me la pido”.

® Vigo, Asistencial, Usuario

Emmm, mi consumo era la juerga, era la juerga, era el

bacalao, €l tecno, era recorrernos todas las fiestas, de

todo menos trabajar, entonces el consumo era el alcohol,

el consumo era la cocaina, el consumo eran los porros, una pas-

tilla, aunque no fue lo que mds probé, algtn tripi he probado,

pero heroina, por ejemplo, no he probado pero gracias a dios,
porque con lo que he conocido ya tuve bastantes problemas”.

® Vigo, Juridico, Usuario



En el caso de las mujeres el poli-consumo también es mayo-
ritario, aunque un tercio consume una Unica droga. Los pro-
fesionales sefialan también un consumo recreativo entre las
mujeres que sin embargo no recibe la misma atencién que el
consumo tradicional fundamentalmente de alcohol.

A ver, la mujer que venia antes también era umm...

Venian pocas, por eso. Pero las que venian eran mu-

jeres ya mayores, eh...alcohdlicas, normalmente...

Ahora, no...Ahora estan viniendo gente muy joven. Igual, y
esto y consumiendo todo tipo de drogas”

% Barcelona, Voluntario

No habia tanto de eso publicado de mujeres y dro-

gas (...) pero sobretodo de mujeres en tratamiento,

alcohélicas o heroinémanas, pero nada de mujeres

que salen de fiesta que también se drogan, que tienen

sus intereses, sus necesidades, sus preocupaciones y nadie

daba respuesta, entonces nosotros la trayectoria y el pro-

ceso que también es una buena prdctica en el sentido de
trabajamos con estas mujeres”

4 Barcelona, Prevencién, Técnica

Los perfiles tanto en edad como en tipos de consu-
mo varian notablemente de unos servicios y recursos a
otros, pero se mantiene con fuerza un perfil mas tradi-
cional asociado al consumo de heroina, que a su vez se
combina con otras sustancias y en algunos casos se com-
plica con patologias mentales.

Pero seguimos teniendo una poblacién flotante de
personas de, de los consumos tradicionales, de de-
pendientes de opidceos”.
® Madrid, Sociolaboral, Técnico
Son poli-toxicomanos...Le dan a todo (...)
Heroina, cocaina, alcohol. (...) Pues si, se ven per-
files de gente que mezcla muchas drogas. Que
tiene alguna patologia psiquidtrica también. Eso si se
ve. Algunos tienen también ludopatia, o mds que lu-
dopatia adicciones sin sustancias...eso si se va viendo.
(-..) Pero eso, sobre todo gente que tiene...que estd mal
de... tiene problemas mentales. Pero bueno, que eso,
que el perfil ya se modificé hace afos porque...eh...
En los afios noventa, ochenta-noventa, era muy claro
el perfil de heroinémano (...) Y se cambié y el cambio
jcudl fue? Pues el cambio fue dentro de la cocaina muy
fuerte, que entraron todas las drogas...todas, todas las
habidas y por haber. Y continuamos en eso. En mezclar-
las todas, y...en que yo tomo heroina, y por la heroina
pues, a lo mejor, tengo metadona. Pero para el resto de
sustancias, es problema, no hay los sustitutivos, no...Y
todos tienen poli-toxicomania”.
4 Sevilla, Juridico, Técnica
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4.8. DROGA PRINCIPAL

La droga principal méas consumida por los varones que han
utilizado los diferentes recursos y servicios de las entidades
de UNAD es la heroina, seguida de la cocaina y el alcohol.
Para las mujeres es el alcohol, seguida de la cocaina y la he-
roina. Los usuarios cuya droga principal son los estimulan-
tes o las drogas de sintesis son minoritarios.

La heroina se mantiene como droga principal entre los usua-
rios hombres aunque la via de consumo ha variado. Esto,
el uso de tratamientos sustitutivos como la metadona, y la
implantacion de programas y medidas para la reduccién del
dafio, parecen tener un impacto positivo sobre el tratamien-
to de este tipo de consumo y las enfermedades asociadas al
consumo intravenoso, aunque sin embargo presenta el efec-
to negativo de una cierta “invisibilizaciéon” del problema.

GRAFICO 19 — DROGA PRINCIPAL SEGUN SEXO (%)
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Algunos técnicos sefalan el impacto que el contexto eco-
ndémico y la crisis parece haber tenido sobre el aumento del
consumo de alcohol, que ademas es considerada una dro-
ga socialmente aceptable. Si bien el consumo de alcohol es
mayor entre los hombres, son mas las mujeres que solicitan
tratamiento por este tipo de consumo.



)

Si, si... ahi ha habido un cambio radical, bueno, es
verdad que ahora viene mucha mds gente con pro-
blemas de alcohol... Hace tres afios era sobre todo
problemas de heroina y cocaina, o farmacos. Y ahora
es... mucha gente... Uf... pues como la mitad de la gen-
te de la comunidad puede ser por problemas de alcohol
(-..) Pues al tema econémico... Que es mds barato, si, y
también... no estd tan mal visto mm... sobre todo para
el tema de las mujeres... Bajar y comprar un litro de vino

que... que ir a comprar otra cosa”
4 Sevilla, Asistencial, Técnica

Tanto los técnicos como los usuarios sefialan la percepcién
de la cocaina como una droga socialmente aceptada o “que
se ve”. Si bien su consumo se ha generalizado entre personas
de todos los extractos socioeconémicos, sigue estando aso-
ciado a entornos de alto poder adquisitivo, y esto se refle-
ja también en la visién que los usuarios tienen de si mismos
y del entorno en el que tienen que realizar el tratamiento.

La cocaina al principio si que era verdad, que la

gente que venia era, como le deciamos, gente pija.

Gente de un poder adquisitivo alto y tal. Pero...pero

hace afos que cambié. Ahora esta... (...) No al alcance de

cualquiera econémicamente, pero...pero no sé cémo se lo
monta la gente, pero que consumen cocaina”.

% Barcelona, Voluntario

La cocaina es que es la hostia porque mira, yo me
muevo en un mundo que... pues hay dinero, hay
gente de dinero, gente que le va muy bien, empre-
sarios y tal, y te podria sorprender la de gente que estd
metida en el tema, o que se mete unas rayas, mujer, hijos,
persona mayor y se mete unas rayas. O sea, yo creo que
cada vez estd peor visto, vale, ya no es como hace 5, 6, 7
afos, yo creo que cada vez la gente se va dando cuenta
pero yo antes la veia en todos los lados y ahora, si quiero
verla, la veo en todos los lados. Yo creo que voy al bafio de
aqui, al bafio de aqui y hay restos en la taza del bafio. Te
vas al bafio de cualquier cafeteria y vas a encontrar res-
tos en cualquier lado porque estd arraigado pero que cada
uno sepa a lo que se enfrenta porque la cocaina en si la
vas a utilizar cuando estds bien, cuando estds mal, cuando
quieres divertirte, cuando te ha pasado algo malo, bueno
y luego lo vas a buscar como excusa (...) y eso, cada dia,
cada dia y después entras en un circulo que lo que te hace
la cocaina es no levantarte para trabajar, perder el trabajo
poquito a poco, de olvidarte de ciertas cosas, ir dejandote”.
® Vigo, Prevencion, Usuario

El cannabis y sus derivados se sittlan como cuarta droga por
orden de importancia, a muy poca distancia de las drogas
tradicionales, y esto sélo en cuanto a su consumo como
droga principal, siendo también consumida de manera im-
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portante como droga secundaria. Los técnicos también han
percibido el aumento de esta droga.

Pues, como tenemos el CAD, es que estd un poco
distorsionado quizds el perfil, en realidad es la he-
roina, tenemos un programa aqui de metadona, hay

dos CAD, con lo cual si coges el perfil de personas que
estdn en estos momentos seria heroina, pero estamos es-
tudiando ahora mismo el tema de nuevas demandas (...)
Entonces en el tema de nuevas demandas, si te das cuen-
ta, la heroina, nuevas demandas, eh, ha bajado del 45 por
ciento y estd ahora mismo en el 28 por ciento; en cam-
bio, la cocaina se mantiene mds o menos, y el cannabis ha
subido del 9 al 31 por ciento. Nosotros hemos percibido
coémo el cannabis, que era droga secundaria, estd pasan-
do a ser droga principal por la que solicitan tratamiento.”
4 Valladolid, Asistencial, Técnica

Y es cierto, es decir, a nivel de percepcion, en la ca-
lle, es verdad que el cannabis se ve como algo na-
tural, algo inocuo casi, y que la percepcion es que
es de menor riesgo. Lo que pasa es que, contrario a todo
eso, lo que estamos percibiendo aqui por las demandas de
tratamiento, que es lo que a nosotros nos llega, es que es
todo lo contario. Y de hecho estd sucediendo que ha subi-
do, cada vez hay mds personas que demandan tratamien-
to como droga principal del cannabis, por ejemplo aqui en
el hospital han habilitado é camas para personas con pro-
blemas con el cannabis...”
4 Valladolid, Asistencial, Técnica

El 1,7 por ciento de los casos que entraban en ur-
gencias eran por consumo de cannabis, sin embargo
el afio 2011 estdn en el 16, 2 por ciento; es decir, se
han multiplicado por 16 los casos que llegan a urgencias
cuyo consumo es el cannabis”. “Antes la heroina era, fijate,
la heroina era 42 por ciento y ha bajado a un 5,2 por cien-
to, esto es de Castilla Ledn, no es de (nombre del recur-
s0), estos son registros de Castilla Ledn, pero que ratifican
nuestra realidad, sabes, la realidad que estamos viendo.
De Castilla Leén y, mira, han bajado del 42 por ciento las
demandas de tratamiento al 5,6 en heroina; y en cannabis
han subido del 4,5 al 21,2 (...) La heroina a nosotros nos
ha bajado pero no tanto, del 43 al 28”.
4 Valladolid, Asistencial, Técnica

En cuanto a las otras adicciones entre las mujeres las
principales son las benzodiacepinas, y el tabaco y el jue-
go entre los hombres.

La mayor prevalencia de adicciones a las benzodiacepi-
nas explicaria también que entre las mujeres usuarias de
los recursos la edad sea mds alta, dado que el inicio en
el consumo de estas sustancias se relaciona con el mo-



mento de la menopausia y la creciente generalizacién de
prescripcion médica de estas sustancias para afrontar
periodos de ansiedad e insomnio.

Si bien su consumo sigue siendo minoritario entre las per-
sonas que demandan tratamiento, los profesionales sefia-
lan también la mayor recurrencia de nuevas drogas o subs-
tancias tradicionales adulteradas con nuevas drogas, asi
como de adicciones sin sustancia.

Aqui nos lo encontramos cada dia gente que viene con
drogas nuevas que no hemos detectado antes...y bus-
cas también alianzas, colaboraciones... por ejemplo
tenemos tres muestras de una substancia que no logramos
identificar y que nos dicen los informantes que estd corrien-
do a litros en Barcelona... que se vende como ketamina pero
no lo es y que los usuarios refieren que parece ketamina”
4 Barcelona, Prevencién, Técnica

Estamos detectando substancias tradicionales adulte-

radas con nuevas drogas. (...) cada vez hay mds gente

que compra las drogas a través de internet (...) El otro

es el tema de las nuevas drogas, que estas nuevas drogas

aparecen y desaparecen con una rapidez impresionante, cudl

se va a quedar, cudl se queda...cuales se van instaurar y cud-

les no. No sabemos...Se estdn consumiendo porque se estdn

adulterando las tradicionales con estas nuevas, la gente pilla
coca y se estd metiendo MDPV, la droga canibal esta...”

4 Barcelona, Prevencién, Técnica

Si bien las adicciones sin sustancia, ludopatias, adicciones a los
videojuegos, a las compras, a internet, etc. son todavia mino-
ritarias, los profesionales relatan la dificultad afiadida a la que
se enfrentan en estos casos, al no contar en algunos casos con
las herramientas o informacién necesaria para su tratamiento.

Todo tipo de drogas... también hemos tenido ludopa-
tia... O adiccioén a las compras... adiccion a internet”
4 Sevilla, Asistencial, Técnica
Bueno también yo me encuentro sin... sin herra-
mientas....- pero... claro igual que se te ocurren co-
sas para las drogas incluso para alcohol (...) Pero...
la verdad es que para eso te quedas un poco asi porque
(-.) Hombre el tema del alcohol creo que lo... que lo lleva-
mos bastante bien, pero el tema de las nuevas tecnologias,
por lo menos yo y el tema de las compras, me quedo un
poco ahi, no sé cémo trabajan las terapeutas ese tipo de
adiccion (...) no se... Quizds heroina pero eso, la persona
que viene con metadona... creo que si que estamos mds
preparados por la experiencia... y... y por el médico que
tenemos también ahora... creo que si que... quizds para
ese tipo de personas estamos mds preparados”
4 Sevilla, Asistencial, Técnica
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49. VIA DE CONSUMO

En cuanto a la via mas frecuente de consumo de la droga
principal, hombres y mujeres usuarios parecen consumir la
sustancia fumada o inhalada. Las otras vias mas frecuentes
para los hombres son oral y esnifada. La diferencia de géne-
ro en cuanto a las vias mas utilizadas para el consumo de la
droga principal es una mayor presencia de consumo intrave-
noso entre los hombres y de consumo oral entre las féminas.

Cuando yo entré alli estaba fatal, fatal... y yo pesaba unos
30 kilos o por ahi... Porque yo soy de los viejos... Empecé...
se llevaba era la jeringuilla (..) Y entré alliy yo estaba malo,
malo... Habia estado ya en varios centros y habia recorrido ya
toda Andalucia(...) Y ya gente alli me dijeron: quillo, que tu tie-
nes que ir, que tu ya eres viejo, que tu ya no eres de estos chava-
les que empiezan con la raya... que ti eres de los antiguos, que
t tienes que buscar ayuda ya. Y ya me lo dijeron: ve al CPD, qui-
llo, a por la metadona. Que si, que... como aquel que digamos...
un de esto, como se dice... no estd consumiendo, pero te quita el
mono..., jtti me entiende o no? Dicen alguna gente que es otra
droga, para mi no es otra droga, porque a mi me ha ayudado y
me estd ayudando a salir, porque yo otra salida no veia”
W Sevilla, Juridico, Usuario

Se observa en este sentido, una adaptacion de los recursos
a las necesidades de los usuarios. Por ejemplo en Barcelona,
uno de los centros donde habia sala de inyeccion segura in-
corpord sala para fumar, dotando asi de recursos similares
a personas con pautas distintas de consumo.

Pues que no hubiera sala de fumar era lo peor para

mi, porque yo soy fumadora, yo no me pincho ni nada,

yo soy fumadora era lo peor. Decia: jbuah! ;para qué

voy alli si no hay una sala?- venia sélo para desayunar y la

merienda y ya estd, pero me pasaba un tiempo en que no
venia... hasta que me enteré que habia una sala...”

4 Barcelona, Prevencion, Usuaria
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4.10. TIEMPO DE CONSUMO

Si atendemos al tiempo que llevan los usuarios consu-
miendo la droga principal detectamos que la mayor par-
te de las personas atendidas por las entidades de UNAD
llevan consumiendo mas de 10 afios. Aqui no hay ape-
nas diferencias entre los dos sexos, aunque se ve que el
porcentaje de hombres es mayor en los extremos y el
de mujeres en los rangos intermedios. Este mayor tiem-
po de consumo responde a diferencias con los usuarios
de hace afios, ya que las drogas que son consumidas en
mayor medida ahora, presentan los problemas propios
de las adicciones mas tarde, que por ejemplo la heroina.

GRAFICO 21 — TIEMPO DE CONSUMO DE
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4.11. OTRAS DROGAS

Cuando se presenta el poli-consumo, las sustancias secunda-
rias que mas predominan tanto en hombres como en mujeres
son el alcohol y los derivados del cannabis fundamentalmente.
En la actualidad el poli-consumo es mas la pauta estandar que
la desviada, siendo una caracteristica habitual. No obstante, en
las practicas del poli-consumo se hallan diferencias

GRAFICO 22 — CONSUMO OTRA DROGA
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No, no, no... eran cosas... eh bueno la cocaina...
eran cosas muy puntuales... a lo mejor tres veces al
afio, O... dos o tres veces al afio, pues a lo mejor tu
cumpleaiios, el fin de afio todos... Con el alcohol, a partir
de hace aproximadamente... entre ocho... cinco y ocho
afios es cuando la cosa se puso un poquito peor... se ha
agravado muchisimo en los dltimos dos afios... consumia
bastante alcohol, si... eh... de hecho podia estar? (...) y
podia estar, pues eso, varios dias consumiendo alcohol y
bebiendo, sin regresar a casa”
® Vigo, Asistencial, Usuario

De los 15 a los 18 fui probando todo tipo de sustan-

cias y a los 18 me quedé con la cocaina. (...) Ahora
tengo 33, voy a cumplir 34 en abril. Con 23 afios no
estaba muy integrado en la sociedad tampoco, ni me in-
teresaban los recursos, ni me interesaba absolutamente
nada, nada mds que colocarme e irme a hacer por ahi...”
% Barcelona, Asistencial, Usuario

@ VOLVER AL INDICE

Muchas veces, lo que ocurre con drogas como el cannabis,
es que no se percibe el peligro de su consumo y se concibe
como inofensiva. Se consumen derivados del cannabis a ve-
ces, buscando unas propiedades terapéuticas, sin poseer un
tratamiento en esta direccién, percibiéndolas como mejo-
res o menos peligrosas que las sustancias farmacologicas. Sin
embargo, para los usuarios que ya se encuentran en situacion
de tratamiento y que tienen una posicion sensibilizada a in-
formada, si que sefialan problemas frecuentes relacionados
con el cannabis, muy ligados a problemas de salud mental.

A él lo que es... es la heroina... la plata... Bueno

la cocaina también, pero su enganche... bueno y

los porros... los porros que fue un enganche que...

que alucinante vamos... por eso... De marihuana y ha-

chis, que por eso fue a... a la Comunidad, por el tema

de los porros... porque se volvia agresivo... si, no con
los porros no... cuando no tenia pa porros...”

W Sevilla, Asistencial, Usuario



¢;Porros? Si, si, todo eso siempre y hasta pastillas. .. éx-
tasis... siempre esas cosas, pero la heroina, la cocai-
na, nunca lo habia probado, que fue lo que me maté”

® Valladolid, Asistencial, Usuario

Si, si, todo. Bueno, de vez en cuando fumo algin po-

rro. Yo, cuando cobro el dia 10 la ayuda familiar, cojo

10 euros, (...)... me les da, cuando se me termina es-

toy desde luego ya casi todo el mes sin fumar. O sea, yo algo
tengo que... siempre me va a pedir fumar, no sé por qué
(risa nerviosa), de fumar hachis. Es una cosa que... no, ade-
mas ellos lo saben, ahi en el ordenador casi siempre doy el
cannabis, pero no me rifien ni me dicen nada, es una cosa
que ven que tampoco es todos los dias y a todas las horas”.
® Valladolid, Asistencial, Usuario

En la actudlidad, nada. Fumo unos porros porque no
quiero tomar pastillas quimicas, como tranquimazines y

eso. Si no puedo dormir, como que a veces me preocupan
mucho las cosas, tengo un nifio pequefio y las cosas que estdn
pasando, me fumo un porrito, pero no soy de comprar. Si, por
ejemplo, viene un amigo en casa, jme puedo fumar un porro?,
bueno, vale, me da unas caladas. .. No gasto dinero en droga™
% Valladolid, Prevencion, Usuario

4.12. EDAD DE INICIO

La edad de inicio de la droga principal difiere bastante en hom-
bres y mujeres. Mientras que en edades tempranas, con menos
de 16 afios el porcentaje es parecido, con algo mas de un tercio
de ambos sexos, casi la mitad de los hombres comienzan en la
franja de entre 16 y 25 afios. Casi una cuarta parte de las muje-
res sin embargo inician sus consumos entre los 26 y los 44 afios.
Esto una vez mas puede deberse a los distintos consumos, tan-
to en sustancias, como en tipos de motivaciones para consumir,
predominando los problemas psicoldgicos, tales como depre-
sion, o insomnio, por delante de los usos recreativos.
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Hay entre los usuarios una conciencia de que el con-
sumo de drogas forma parte de un rito iniciatico en
la primera juventud, teniendo instalado el discurso de
que su consumo en esos momentos es algo extendido
y habitual. El perfil de adicciéon que presentan en mayor
medida las mujeres es de sustancias legales, sobre todo
antidepresivos, por lo que estd muy relacionado con
periodos vitales de cambio, tanto biolégicos, presen-
tandose con la menopausia, pero también por sindro-
mes, tales como el nido vacio o debido a los problemas
importantes de los hijos. Ademas, entre quienes se han
iniciado en el consumo de sustancias ilegales de manera
mas tardia hay cierta sensacion de culpa por haber su-
frido la dependencia cuando ya tenian acceso a informa-
cion y a cierta conciencia, que se espera de los adultos
maduros, pero no de los jévenes.

Me imagino que... pues como todos los chavales
de catorce afios, un dia... pues qué es esto, vamos
a probar esto... y tal... Coges un pedo, jajaja, luego
vomitas, lo pasas fatal, y luego llegas a tu casay... a ver
si te pillan ;jno?. En mi caso fue asi... Y... luego después
con dieciséis afios... pues probé mi primera raya de co-
caina. Yo estoy aqui por problemas del alcohol, pero tam-
bién he tenido contacto con la cocaina. Cuando hablo de
tener contacto, hablo de... no ha sido nunca preocupan-
te, es decir, yo nunca he tenido problemas.”
® Vigo, Asistencial, Usuario

Desde los 16 fumando porros, y desde los 18 que ha-
bia empezado a consumir coca”.
3 Vigo, Sociolaboral, Mujer

Desde los 13 afios, y yo lo que consumo es cerveza...
vamos esporddicamente también me he metido coca”.
4 Sevilla, Asistencial, Usuaria

Si, aparte que te voy a comentar una cosa, yo no
me he enganchado ni con 14, ni con 15 ni con 16,
yo me he enganchado con 33 afios, o sea ya era
mayor... Yo no tengo perdén porque conociéndolo de
toda la vida, que me haya enganchado tan tarde... Y
fue a consecuencia de unos compafieros que tenia en el
trabajo que fumaban, inhalaban heroina, no sabia lo que
era... Y un dia me dio unas caladas uno y empecé ya...
O sea, la culpa es mia, nadie me pone una pistola para
que yo lo pruebe... la culpa es sélo de uno, siempre de la
voluntad que tenga uno de hacerlo o no hacerlo. Y eso es
lo que pienso, vamos, que soy culpable”.
4 Valladolid, Asistencial, Usuario

Si, tengo 50 ahoray empecé con 16, 17... o sea que,
quiero decir que bastante... 23, 25 afos, por ahi”.
% Valladolid, Asistencial, Usuario



4.13. SITUACION FAMILIAR

La situacion de convivencia de los usuarios atendidos por
las entidades que han colaborado en la recogida de datos
avala la existencia de claras diferencias entre los hombres
y mujeres usuarios de los servicios destinados a personas
con problemas de adiccién. Segun los datos recabados a
través del cuestionario hay un porcentaje mayor de hom-
bres que mujeres que viven solos y, por el contrario, aun-
que en linea con este argumento es mayor el porcentaje
de las mujeres que viven en pareja que el de los hombres.
Encontramos ligeras diferencias entre hombres y mujeres
aunque no relevantes en cuanto a los que viven con sus pa-
dres u otros familiares y a los que viven en otros ambitos.

GRAFICO 24 —SITUACION DE
CONVIVENCIA SEGUN SEXO (%)
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La relacién con las familias es complicada la mayoria de
las veces para los usuarios de los servicios de UNAD.
Por una parte, depende del tipo de sustancia consumi-
da el que la familia sea consciente de la adiccién. Asi,
aquellos usuarios que consumen las drogas cuyo consu-
mo estd mas integrado en la sociedad y que permiten por
mas tiempo el desarrollo de tareas normalizadas, suelen
informar de su adiccion a los familiares en el momento
en que deciden realizar un tratamiento.

No sabia nada. Sospechaba y tal, pero bueno, no...
Para nada...O seaq, si que salia y que de vez en cuan-
do pues seguro que hacia cosas raras y tal...Pero, no
sé, no se esperaba para nada lo que era.”
% Barcelona, Sociolaboral, Usuario
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Con respecto al perfil de las personas con problemas
de adiccidn, resulta ineludible esbozar la relacién entre
la pertenencia a una familia desestructurada y el desa-
rrollo de este tipo de problemas. No obstante, tal y
como se desprende de las entrevistas a los usuarios, los
problemas de adiccién afectan también a personas con
una vida familiar estructurada.

Yo tuve una infancia... bueno, soy huérfano, no

sé por qué se me da por.. Yo para mi no me hace

falta nada, sé buscarme las habichuelas, sé en
donde timbrar, sé dénde sacar dinero..”

[ Vigo, Prevencion, Usuario

Yo, por ejemplo, no tengo familia, mi padre se
murié por las drogas, mi madre nos..., me aban-
doné de pequeia por las drogas también. Tengo
a mis tios pero mis tios nos pegaban y tal, pero ento-
nes yo me dejé de hablar con ellos. Entonces no tengo
familia, sélo tengo a mi novio. Pero mi novio es como
si no estuviera, entonces, ahora mismo a quien tengo
es a ellas (educadoras) y como dicen ellas, “la familia
la formas tu”, no es la familia, a lo mejor, que te viene
desde siempre. Entonces ellos intentan ser como tu fa-
milia también para el futuro. Entonces estdn ahi para
lo que necesites y quieren que tu estés ahi”
3 Vigo, Sociolaboral, Usuaria

(-..)Vives por encima de tus posibilidades y se te
ocurren cosas y vas discurriendo hasta que te me-
tes en un gran follén porque al fin y al cabo es
eso, que yo siempre, no estuve nunca dejado, viviendo
en la calle, gracias a dios, siempre llevé una vida fami-
liar normal pero claro, esto era mi segunda vida.”
PR, oy .
m Vigo, Juridico, Usuario

En un buen niimero de casos, sobre todo si hay recaidas
repetidas, multiplicacion de procesos y posiblemente
problemas afiadidos a estas circunstancias, las relacio-
nes con las familias suelen quebrarse. Quizas es impor-
tante destacar que muchas familias no poseen herra-
mientas para ayudar a las personas adictas o mejorar
sus propias situaciones, al producirse estos hechos. A
tenor de los datos recabados a través de cuestionario,
esta ruptura parece mas frecuente entre los hombres
que entre las mujeres, no obstante las mujeres también
relatan situaciones familiares dolorosas en las que son
ellas quienes deciden no mantener los lazos familiares.

A la larga la familia te...Hasta, me refiero, a la lar-
ga hasta la familia te...te...te, como se dice esto...
(-..) te...te excomulga...Vamos, pasan de ti”.

& Barcelona, Sociolaboral, Usuario



No, no, no cuento con la familia, pero porque yo no
quiero, porque es una relacion téxica directamente.
Soy yo la que no quiere verlos™.

4 Barcelona, Juridico, Usuaria

Porque sabia que tenia familia, tengo cuatro hijos,
una mujer, y como perdi todo con mi ex, soy de se-
gundas, con la otra no tuve hijos, pero perdi todo,
llegué a perder la casa, mi mujer, el trabajo, la familia. ..
pierdes todo con las drogas. Vamos, habra gente que no,
pero la mayoria yo creo que caemos en eso, en perder
todo al final, te das cuenta muy tarde de todo eso, te im-
porta un huevo cuando estds en las drogas, pero si no
hay alguien que te aconseje y te empiece el camino a lle-
var a su sitio, pues no te das cuenta ti mismo.”
® Valladolid, Asistencial, Usuario

Las personas entrevistadas son conscientes de las consecuen-
cias para sus familiares de sus problemas de adiccién, en este
sentido, el acceso a los servicios de UNAD representa un ali-
vio para los usuarios con problemas de adiccion quienes afir-
man haber mejorado la situacién de sus familias, o haber rege-
nerado la confianza de los usuarios en sus familias y viceversa,
gracias a los tratamientos seguidos en las entidades de UNAD.

La ultima vez... que me corté las venas... También
estaba mi mayor alli en casa, fue el que me vio... fue
el que fue a llamar a mi ex-pareja... se puso blan-
co, se puso pdlido... lo vi muy mal ;sabes? Digo... uff...
yo no puedo seguir asi, porque cuando bebo, yo tengo muy
mal beber.. bebo bebo bebo, y después la lio... o me auto-
lesiono yo... Y digo que va, esto tiene que acabar ya como
sea (...) Porque es mi propia batalla puedo ir lentamente
vamos... porque ellos sufren... aunque se hagan los duros
como yo, que me hago la dura, pero después también yo
soy blandengue... que va... no puedo seguir asi”
4 Sevilla, Asistencial, Usuaria

Yo, eh, mi trabajo, el trabajo conmigo yo reconozco que

no fue tanto como recuperar familia, si recuperar la

como confianza en la familia, vale, pero yo no perdi la
familia, siempre me apoyé pero poniéndome las pilas, vale”

® Vigo, Juridico, Usuario

Por otra parte, debemos prestar atencion a otro perfil de
usuarios de las entidades de UNAD que muchas veces pasa
desapercibido, nos referimos a los familiares y parejas de
personas con problemas de adiccion. En este sentido, re-
sulta bastante frecuente que las familias busquen ayuda en
las organizaciones de UNAD.

Hay un perfil de padres y madres, principalmen-

te madres de adolescentes y adolescentes engloba
desde los 14 afios -creo que ha sido el mds joven
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este afio- hasta los 21, 22. Luego si que hay un grupo de
padres que estdn en torno a los 30, 40... de chicos, de
chicos, de sefiores de 30, 40 afios; hay parejas, principal-
mente mujeres que vienen por consumo de su novio, ma-
rido o pareja eventual; vienen hijos con padres principal-
mente asociados al consumo de alcohol, eh...”

4 Madrid, Familias, Técnica

Otras veces son las parejas quienes, a tenor de los relatos
de los usuarios entrevistados, “incitan” al consumo de dro-
gas o, cuando menos, dificultan los procesos de recupera-
cion de los usuarios. Es entonces cuando los usuarios se
plantean la ruptura con la pareja que sigue consumiendo.

Si, un trabajo bastante duro. Una chica de la ca-

lle que bueno, ya es un tema muy largo, y bueno,

me comi todo y mds, hasta me enganché. No pasa

nada, se hace recuperacion, se desengancha y no pasa

nada (...) Por ejemplo, ahora como estuve con esta chica
(--.), pues... como ella consumia, yo también consumi”.

3 Vigo, Prevencion, Usuario

No, tenia una pareja pero la he dejado, hace... no
hace ni un mes, porque se ha ido a una comunidad

de estas que consume, y yo le dije que iba a venir a
curarme y que si €él no se curaba pos entonces esto... Se iba,
se acababa, y él ha ido al Centro... yo se... echamos los dos
para venirnos al Centro, pero él se eché pa atrds, dijo que
no, entonces yo me eché p’alante y he venido, entonces yo
le dije que si no echaba papeles para irse a otro Centro,
que esto se acababa, se ha ido como un poco obligado y...
se ha ido al Centro, pero claro no ha durado ni un mes...”
4 Sevilla, Asistencial, Usuaria

Los técnicos afirman que las personas con problemas de
adiccién que cuentan con el apoyo familiar tienen mejores
perspectivas de curacion que aquellos que viven solos. En
este sentido, una buena parte de los usuarios afirman haber
reencontrado una familia en el equipo de UNAD.

Es que depende de cudndo venga a tratamiento,
si viene ahora mismo, estdn viniendo muy jovenci-
tos, entonces si vienen jovencitos y tienen un buen
apoyo familiar, el prondstico es bueno. Si no tienen un
buen apoyo familiar... pues no, porque vienen, o sea,
ellos no van a venir voluntariamente. Normalmente los
que vienen con 17, 18 6 19 afios vienen o bien obligados
por un tema judicial, sabes, o vienen porque la familia
les esta presionando. Entonces, dependiendo de cémo
la familia se plantee y entienda que hay ciertas actitu-
des que ellos estan, eh, que son negativas, sabes, que
muchas veces vienen como diciendo, mira, aqui te traigo
este desastre y arréglamelo, sabes”
4 Valladolid, Asistencial, Técnica



@D

¢Cudndo confias mas? Pues confias mds cuando tiene
pocos delitos. . .cuando tiene, a lo mejor, un entorno so-
cial mds adecuado. . .cuando no tiene enfermedad men-
tal...cuando tiene una familia que lo apoya... Ahi siempre va
a salir mejor, porque se le ofrecen mds posibilidades, porque
se confia mds en estas personas. . ..Que no significa que quien
no tenga eso no...no vaya a salir adelante, porque hemos vis-
tos muchos casos, eh. (...) Son circunstancias sociales, socioe-
ducativas, que influyen mucho en las posibilidades que se da
a gente, porque a gente con menos. ..con und situacioén social
peor, se les da muchisimas menos...menos oportunidades”.
4 Sevilla, Juridico, Técnica

Ah, no, la verdad es que encontré una familia (se

refiere a las educadoras). Una familia, encontré.

Encontré a mis tias, a mis primas, a mi madre, a

todo, me encontré todo. Una madre no, pero encontré una
familia, unas tias, unas primas, encontré todo, la verdad*
o\ . .

4 Vigo, Sociolaboral, Usuaria

414. HIJOS

La mayoria de los usuarios no tiene hijos aunque este dato
es muy distinto entre hombres y mujeres. De las mujeres,
el 67% si que tienen hijos. La cuarta parte de ellas tienen
uno y el resto tienen dos o mas. De los hombres, sélo el
45% tiene hijos, casi la mitad de estos tienen solo uno.

GRAFICO 25-N° DE HIJOS SEGUN SEXO (%)
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En el caso de los hombres con hijos, es muy frecuente que
se hayan producido separaciones y que los padres tengan
escasa relacion con ellos. En la mayoria de las situaciones
en que los padres presentan adicciones y las madres no,
son ellas las que los tienen a su cargo. Esto presenta ciertas
problematicas de separacién.
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En el caso de las mujeres, se produce una desatencién en el
cuidado de los hijos, tarea considerada como propiamente
femenina, que conlleva los sentimientos de culpa y de baja
autoestima. Esto demanda una necesidad de atencién espe-
cializada en mujeres en estas situaciones. Una de los recur-
sos mas importantes ofrecidos por las entidades de UNAD,
en lo que tiene que ver con los hijos de los usuarios es la
adaptacion de los servicios juridicos a las cuestiones rela-
cionadas con la custodia de los menores, adaptando asi al
mismo tiempo sus servicios a las demandas de las mujeres.

Tengo un hijo de 23 afitos, que estd con mi primera mu-

jer, ahora anda con un (hombre), pero bueno eso estd

todo cubierto, bien, mi hijo esta bien. No me hablo con

él ni con ella. Ella no quiere hablar conmigo, a mi hijo lo puso
en contra, pero bueno, me da igual, respeto, lo dejo en paz”.

® Vigo, Asistencial, Usuario

Hombre yo también porque estoy poniendo de mi parte,

pero la situacién que estoy llevando ahora de que... Que

si mis nifios los tengo. .. ahora el pequerio lo tiene mi sue-

gra, la que era mi suegra, mi mayor ahora lo tiene mi ex pareja,

los otros cuatro alli, ahora he terminado la relacion después de

nueve anos, estoy en un momento que... Uf.. Vamos que va a

explotar... y lo estoy llevando muy bien, pero vamos, gracias a

todo ello... porque si yo no estuviera alli.. Uf... pos estaria en
la cdrcel, seguro de cabeza, seguro no, segurisimo”.

4 Sevilla, Asistencial, Usuaria

Pero a lo mejor nada mds que tomara un par de cer-
vezas... Nada mds pensaba... Sobre todo porque me
acuerdo mucho de mis hijos y me como mucho, mucho

la cabeza, mucho la cabeza, porque en verdad lo habia...
porque me vi en la calle (...) Y no me lo perdono... no me lo
perdono... entonces (nombre)... me estd ayudando a que yo
me perdone eso... en un por... mm lo pienso y digo lo hice
bien ;no? Porque yo me he podido ir debajo de un puente, yo
me puedo comer un cacho de pan duro, pero mis hijos no van
a estar en la calle pasando hambre, pasando frio, pasando
necesidades. .. entonces por esa parte lo veo bien, pero... Me
siendo como impotente de decir pos... podia haber hecho
algo mds... Pero es que jqué va! no podia hacer nd mas. .. por-
que nada mds que tenia a mi madre, el padre de uno siempre
se ha desentendido, el padre de otros dos también, entonces
estaba yo sola con ellos cinco, si es que no podia hacer na
(--.) cuando estaba mal no los he podido tener, pero ahora
me estoy poniendo bien y todo y los quiero tener yo conmigo”
4 Sevilla, Asistencial, Usuaria

Claro que he progresado, tengo un nifio, tengo una
familia, lo tnico que me gustaria progresar es en-
contrar un trabajo, sabes, pero el problema mio es

la documentacion... Trabajo ya tendria”.
#® Valladolid, Prevencién, Usuario
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