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Resumen ejecutivo

El consumo de sustancias es uno de los factores de riesgo para el inicio y el manteni-
miento de la carrera criminal. Esta circunstancia se agrava en el caso de las mujeres que
cometen delitos, ya que, a su drogodependencia se unen otros problemas psicosociales
que las hacen mas vulnerables. El objetivo principal de este estudio ha sido analizar en
profundidad las caracteristicas de las mujeres con un problema de drogodependencia en

prisién,

y conocer qué dificultades de acceso y adherencia al tratamiento de sus adiccio-

nes presentan. Los principales resultados de esta investigacion apuntan a:

I A nivel sociodemogréfico, social y criminoldgico las mujeres privadas de libertad que
consumen drogas, en comparacion con las que no consumen, presentan las siguien-
tes caracteristicas:

Tienen menos hijos/as, y dependen mas de un familiar o servicios sociales para
el cuidado de los y las menores mientras se encuentran ingresadas en prision.

Presentan mas antecedentes de consumo de drogas y de problemas psicoldgi-
cos en la familia.

Han presenciado mas agresiones entre sus progenitores y fueron victimas de ma-
los tratos durante su infancia en mayor medida.

Carencia de empleo y menor estabilidad laboral.
En gran proporcién son victimas de violencia de género.
Mayor violencia fisica por parte de su padre o hermanos en su infancia.

Mayor porcentaje de victimas de abuso sexual infantil.

2. El perfil psicoldgico de las mujeres que consumen drogas, comparado con las mu-
jeres que no consumen, se caracteriza por:

Presentar una percepcién de menor apoyo social.

Mayores niveles de sintomatologia psicolégica como somatizacién, ansiedad, de-
presién y panico.
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* Mayor inestabilidad emocional.

* Autoestima més baja y deseabilidad social mas elevada.

Mas presencia de trastorno mental.
Consumen mas medicacién psiquidtrica.

Mayor porcentaje de intentos de autolesion.

3. Comparadas con los hombres, las mujeres que consumen:

Asumen maés cargas Yy responsabilidades familiares.
Presentan mas antecedentes de consumo y problemas psicoldgicos en la familia.

Consumen menos, pero las problematicas asociadas (inestabilidad emocional, sin-
tomatologia, afectos negativos y vigilancia cognitiva) son mayores.

Existe un porcentaje menor de mujeres que acceden a los programas de tratamien-
to (los hombres que reciben tratamiento representan el doble que las mujeres).

4. Las siguientes cuestiones dificultan la adherencia al tratamiento:

Cuando se les pregunta por los tratamientos realizados en prisién, menos de la
mitad de las internas consumidoras estan satisfechas con la intervencién.

Un tercio considera que los programas no son adecuados o modificaria algin
aspecto.

Un tercio de las internas afirma que estos tratamientos no las preparan para la
vida fuera de prisién.

5. En referencia al acceso al tratamiento para las mujeres privadas de libertad que con-
sumen drogas, se han identificado los siguientes aspectos:

Solo la mitad de ellas ha realizado algin programa en prisién.
Solo un tercio de ellas estaba en tratamiento en el momento de la evaluacién.

Los programas de tratamiento mas frecuentes son el de metadona y programas
realizados de forma externa (comunidad terapéutica externa o CAD/CAID).

Las internas participan en menor proporcion tanto en el programa que se desa-
rrolla en los médulos como en la intervencidn ambulatoria en prisién.

El motivo principal para no realizar el tratamiento es la falta de conciencia de la
problematica que sufren, es decir, consideran que no lo necesitan.

El impacto que pueda tener ir a tratamiento en la relaciéon con sus hijos/as o la
opinién de la pareja no parecen ser relevantes en la decisién de iniciar un trata-
miento para drogodependencias.

Consideran compatible participar en el programa y mantener el vinculo con los/
as hijos/as.
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Resumen ejecutivo

6. Finalmente, otros aspectos importantes que sefialan las mujeres que consumen son
los siguientes:
* Segln la opinidn de las propias mujeres en prisién, la sociedad las juzga mas du-
ramente a ellas.
* La mitad de las mujeres encuestadas piensan ocultar que han pasado por prisién.

* En su opinién, ellas tienen menor posibilidad que los hombres de acceso a pues-
tos de trabajo en el centro penitenciario y de acceso a programas de tratamien-
to, ya sean de tipo psicoldgico o médico.
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Introduccion

La drogodependencia o trastorno por consumo de sustancias es una problematica que
altera la conducta de las personas que la padecen, suponiendo un consumo habitual e in-
controlado de medicamentos o drogas, independientemente de la legalidad de las mis-
mas, que conduce en forma progresiva a un uso compulsivo y sin control de este tipo de
sustancias (DSM-V, 2014). Por desgracia, este abuso de sustancias conduce a un menos-
cabo significativo de la salud, calidad y el estilo de vida de las personas drogodependientes
y, en algunas ocasiones, desemboca en comportamientos delictivos (Galan et al., 2021).

Asimismo, el consumo de sustancias es un problema frecuente entre la poblacién reclu-
sa, siendo una preocupacion grave para la Secretarfa General de Instituciones Penitenciarias
por el nimero de personas afectadas y por la gravedad de las complicaciones médicas
y comportamentales asociadas (SGIIP 2012). A pesar de su importancia, la investigacion
realizada hasta la fecha en el campo de las drogodependencias es minoritaria y, alin lo es
mas el estudio con un enfoque de género.

Seglin datos de la Secretaria General de Instituciones Penitenciarias (2021), el 41,9%
de las mujeres que se encuentran en prisién han cometido delitos contra el patrimonio y
el orden socioecondmico, siendo una motivacién muy frecuente para la comision de es-
tos delitos el sufragar el consumo de sustancias. Por otro lado, el 28% de las mujeres es-
tan condenadas por delitos contra la salud publica.

Respecto al tratamiento y la intervencién penitenciaria, rara vez se hace referencia a
la perspectiva de género como enfoque que contemple las necesidades del colectivo de
mujeres usuarias de drogas: estigmatizacion, el impacto del consumo de drogas en el rol
materno, el papel de las relaciones de pareja, y la experiencia de violencia y/o abusos se-
xuales previos (Moller, 2009). No tener en cuenta el trauma que han sufrido estas muje-
res puede conducir al abandono de los programas en los que participan y la recaida en el
abuso de drogas (Adams et al., 201 1)y, en definitiva, a un significativo fracaso en sus po-
sibilidades de reinsercién social. A todo ello, se le afiade la gravedad de las consecuencias
del consumo y el nimero de psicopatologias comérbidas que, comparativamente con los
hombres, sufren de forma mas aguda las mujeres (Markez et al., 2022).
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Desde el afio 2009, la Secretaria General de Instituciones Penitenciarias ha venido im-
plementando el «Programa de Acciones para la Igualdad entre Mujeres y Hombres en el
ambito penitenciario» con acciones especfficas y transversales en diferentes ambitos, es-
tando una de ellas centrada en las mujeres privadas de libertad que consumen drogas.
Aunque se han realizado importantes avances, aln es necesario e imprescindible cono-
cer su perfil y necesidades, asi como su comparacién respecto a los hombres. De esta
forma se pueden generar programas, estrategias y talleres orientados a sus necesidades
especfficas, teniendo en cuenta su contexto familiar y social.

Para mejorar la atencién de las mujeres en prision se han desarrollado una serie de
recomendaciones, llamadas Reglas de Bangkok, cuyo objetivo principal es reducir la dis-
criminacién que las mujeres sufren en prisién y prevenir la revictimizacion (UN Bangkok
Rules, 201 I). La recomendacién general es buscar alternativas a la prisién para las mujeres
que cometen delitos (medidas de supervision en la comunidad, control telematico, mul-
ta, etc.). Si esto no fuera posible, se propone que el trato a las mujeres en prisidon debe
responder a sus necesidades especfficas, proporcionando una gufa en diferentes mate-
rias (maternidad, traumas previos, etc.). Ademas, los programas de reintegracién deben
adaptarse al perfil y necesidades de las mujeres. En el proceso de encarcelamiento de di-
chas mujeres, su ingreso, evaluacién y clasificacion deben responder a sus necesidades de
forma individualizada y con perspectiva de género, asi como disponer en prisién de op-
ciones para intervenir con ellas para su adaptacién progresiva a la futura vida en libertad.
Las Reglas de Bangkok, en este sentido, recalcan la necesidad imperiosa de realizar estu-
dios e investigaciones sobre las mujeres encarceladas, especialmente para conocer cua-
les son las razones que las llevan a delinquir y cudl es el efecto que provoca en ellas y su
entorno la encarcelacion. Igualmente, los profesionales que trabajan con ellas deben re-
cibir formacién con perspectiva de género.

En nuestro pals, estas recomendaciones, en cuanto a las mujeres penadas, estan reco-
gidas en la orden de servicio 6/202 | que introduce la perspectiva de género en el medio
penitenciario. En esta normativa se establecen tres objetivos que son de obligado cum-
plimiento para la Administracién Penitenciaria:

|. Conocer de forma separada la situacion de mujeres y hombres en el ambito
penitenciario.

2. Disefar y programar intervenciones que rompan con los roles de género tradicio-
nales, facilitando tanto el empoderamiento de la mujer privada de libertad como el
desarrollo de nuevas masculinidades en el hombre.

3. Mantener para cada actividad, programa de tratamiento o prestacién de la adminis-
tracion la misma eficacia para hombres y mujeres.

De esta orden se desprende la necesidad de realizar estudios sobre la situacién de las
mujeres en prisién que permitan conocer de forma separada aquellos factores que han
influido en su conducta delictiva. En concreto, es fundamental conocer por qué hombres
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Introduccién

y mujeres consumen, de cara a identificar las necesidades terapéuticas de ambos, de tal
forma que se puedan adaptar los programas de intervencidn que se llevan a cabo en pri-
sidén a sus necesidades.

Por todo ello, el presente estudio constituye un primer paso en el andlisis de muchas
cuestiones relacionadas con la problemética de las mujeres privadas de libertad que con-
sumen drogas, para asf recomendar acciones de mejora y propuestas en cuanto a las po-
liticas penitenciarias con perspectiva de género.
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Objetivos

La investigacion que aqui se plantea tiene como objetivo principal conocer el perfil so-
ciodemogriéfico, social, criminoldgico y psicoldgico de las mujeres privadas de libertad que
consumen drogas. Para ello, se plantean los siguientes objetivos especificos:

Analizar las caracteristicas, factores de riesgo, vulnerabilidad y motivacién para el
consumo de las mujeres.

. Comparar el nivel sociodemogréfico v psicosocial de las mujeres consumidoras con

el de los hombres consumidores.

. Conocer las dificultades para la adherencia al tratamiento en la problematica de

drogodependencias.

. Profundizar en algunas de las barreras con las que se pueden encontrar las mujeres

en prision a la hora de acceder al tratamiento de las adicciones.

. Realizar recomendaciones sobre el tratamiento de la drogodependencia en prision.

21
Documentos Penitenciarios






Meétodo

I. Muestra

Con el fin de conocer el perfil diferencial de las mujeres privadas de libertad que con-
sumen o han consumido drogas, se ha llevado a cabo esta investigacién desde un enfo-
que metodoldgico cuantitativo. Se ha contado con una muestra penitenciaria dividida en
tres grupos: a) grupo de mujeres consumidoras de sustancias; b) grupo de mujeres no
consumidoras y; ¢) grupo de hombres consumidores de sustancias.

Con una propuesta de recogida muestral inicial de 400 casos (n = 200 internas y n = 200
internos), finalmente se han recabado un total de 418 casos, de los cuales han resulta-
do vélidos 385. Se descartaron 33 por el elevado nimero de ftems no contestados de
los cuestionarios aplicados, sobre todo en las preguntas relacionadas con el consumo, asf
como en los Ultimos instrumentos de la baterfa de pruebas aplicadas.

Las muestras finales son:

* Internas en prisién con consumo de sustancias (n = 147).

* Internas en prisidn sin consumo de sustancias (n = 80).

* Internos en prision con consumo de sustancias (n = |58).

A continuacion, se comentan algunos aspectos especificos de las muestras de mujeres.

La media de edad del grupo de mujeres consumidoras se sitla en 38,2 afios (DT = 9,66),
mientras que la del grupo de mujeres no consumidoras, se sitia en 44,7 afios, (DT = 12,64),
siendo esta diferencia estadisticamente significativa (t =-3,042, g/= 1 | |, p =0,003).

En cuanto a la nacionalidad, la Tabla | muestra la nacionalidad de las mujeres de la mues-
tra seglin el grupo de pertenencia. La mayoria de las mujeres de la muestra (consumido-
ras y no consumidoras) poseen nacionalidad espafiola (89,3% versus 89,5%), no obser-
vandose diferencias entre ambos grupos en cuanto a la nacionalidad.
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Tabla |. Nacionalidad

Nacionalidad Mujeres Consumidoras | Mujeres NO Consumidoras
(%) (%)
Espana 89,3% 89,5%
Brasil 2,7% 0,0%
Paraguay 1,3% 0,0%
Colombia 1,3% 0,0%
Polonia 1,3% 0,0%
Marruecos 2,7% 0,0%
Republica Dominicana 0,0% 2,6%
Italia 1,3% 5,3%
Croacia 0,0% 2,6%

Respecto a la tipologfa delictiva (ver Tabla 2), la tipologia mas frecuente son los deli-
tos contra el patrimonio, ya sean mujeres que consumen (41,99) o no consumidoras
(56,8%). Ademas, se observa en el grupo de mujeres consumidoras, un alto porcentaje
condenas por delitos contra la salud publica (23,0%), en contraposicién al grupo de mu-
jeres no consumidoras que se encuentran condenadas por delitos contra las personas
(18,9%). Sin embargo, no se han encontrado diferencias estadisticamente significativas
entre ambos grupos en cuanto al tipo de delito (X? =3,817; gl = 3; p =,282).

Tabla 2. Tipo de delito

Tipo de delito Mujeres Consumidoras | Mujeres NO Consumidoras
(%) (%)

Contra el patrimonio 41,9 56,8

Contra la Salud Pdblica 23,0 13,5

Contra las personas 14,9 18,9

Otros 20,3 10,8

Total 100 100

2. Instrumentos

Tras una revisién exhaustiva de la literatura, se disend, junto a profesionales de la
Secretarfa General de Instituciones Penitenciarias, un protocolo de recogida de informa-
cién ad hoc con las siguientes variables:
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* Caracteristicas sociodemogréficas (p.ej., sexo, edad, estado civil, nimero de hijos/as,
estrato socioecondmico, nivel educativo, lugar de residencia).

* Caracteristicas de la historia familiar (p.€j., convivencia, relaciones, consumo de al-
cohol y de otras drogas en la familia).

* Historia escolar y laboral (p.gj., integracién escolar, edad de abandono de los es-
tudios, estabilidad profesional, alteraciones en el desempefo laboral como conse-
cuencias de las drogas).

* Historia de consumo (p.ej., sustancias consumidas, afios de dependencia, cantida-
des consumidas, intentos previos para abandonar las drogas, problemas derivados
del consumo de drogas, motivos del inicio del consumo, consecuencias sociales del
consumo, etc.).

Con el fin de recabar la mayor informaciéon posible sobre el perfil de consumo y psi-
coldgico de la muestra seleccionada, se incluyeron ademas los siguientes cuestionarios:

* Drug Abuse Screening Test (DAST-10) (Bohn etal. 1991). Se trata de un cues-
tionario formado 10 ftems, en una versidn abreviada adaptada a la poblacidn espa-
fiola (Pérez Galvez et al. 2010), donde a través de sus respuestas si/no, se procura
establecer la gravedad de la adiccion del sujeto en cuestién. Para poder llegar a la de-
terminacion de dichos resultados, cada «no» sera puntuado con O puntos, cada «si»
con | punto (con excepcién del tercer ftem, donde un «no» sera puntuado con |
punto). Teniendo en cuenta esto, serd interpretado como nivel moderado de adic-
cién a partir de la suma de 3 puntos. La consistencia interna de la versién espafnola
ha registrado valores Alpha de Cronbach de 0,89.

* Escala de afectos negativos y positivos (PANAS) (\Watson et al.) El presen-
te cuestionario estd conformado por 20 ftems vy validado en la poblacién espafiola
(Lopez-Gémez et al. 2015) por el cual se pretende evaluar el afecto tanto positivo
(AP) como negativo (AN) en el Ultimo mes, hasta el momento actual. La escala de
afectos positivos contiene la mitad de los 20 ftems totales, v, la escala de afectos ne-
gativos, la mitad restante. Cada ftem es puntuado en una escala Likert con valores
del | al 5, siendo el | la opcién «Casi nunca» v, el 5, «Casi siempre». Es necesario
tener claro para la posterior interpretaciéon de los datos, que el total de cada sub-
escala es la suma de la puntuacion obtenida en los 10 ftems que la forman, donde
cuanto mayor sea la puntacién, mayor sera la presencia de afecto (AP/AN). La con-
sistencia interna de la adaptacion espafnola ha resultado con valores Alpha de 0,92
en la escala de Afectos Positivos y de 0,88 en la de Afectos Negativos.

* Escala de afrontamiento de problemas del Cuestionario de Variables de
interaccion psicosocial (VIP). (Pedrero Pérez et al. 2005). Se trata de un ins-
trumento conformado por 84 items, agrupados en tres escalas (afrontamiento de la
tarea, afrontamiento de la emocién y blsqueda de apoyo social). La escala emplea-
da es una adaptacion que consta de |3 ftems puntuados mediante escala Likert con
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puntuaciones que van del | (muy en desacuerdo) al 5 (muy de acuerdo). El objeti-
VO que se pretende es determinar las distintas habilidades de afrontamiento de las
que disponen los sujetos evaluados. La consistencia interna global del instrumen-
to da un valor Alpha de 0,93. Por lo que respecta a la escala empleada, los valores
Alpha de Cronbach oscilan entre 0,82y 0,91.

* El modelo HEXACO de la estructura de la personalidad (Ashton y Lee,
2001), es un modelo de seis dimensiones de la personalidad humana (Honestidad-
Humildad (H), Emocionalidad (E), Extraversion (X), Amabilidad (A), Conciencia (C)
y Apertura a la experiencia (O), puntuados mediante escala Likert con valores entre
el | (muy en desacuerdo) y el 5 (muy de acuerdo). Cada dimensidn esta compues-
ta de 16 items que, a su vez, se dividen en 4 facetas. El objetivo principal reside en
conocer las caracteristicas de personalidad de cada participante en el estudio. En la
version espafnola (Roncero, Fornés y Belloch, 2013), se obtuvieron valores Alpha
superiores a 0,70 en los seis dominios que componen la escala.

* Inventario Breve de 18 Sintomas (BSI-18). (Derogatis, 2001). Formado por
| 8 ftems agrupados en 3 escalas (Somatizacién, Ansiedad y Depresion) valorados
mediante escala Likert con valores del | (casi nunca) al 5 (casi siempre). Ademas,
cada escala cuenta con un indice de gravedad que le da informacién sobre el gra-
do de intensidad en el que el usuario percibe cada sintoma. Ha sido disefiado para
evaluar la sintomatologia psicopatoldgica més prevalente en poblacidn clinica médi-
cay en poblacién general. La consistencia interna del instrumento en su versién es-
pafola (Andreu et al., 2008) obtuvo valores Alpha de 0,88.

* La Escala de Dificultades en la Regulacion Emocional (DERS). (Gratz y
Roomer, 2004; version espafola por Hervés y Jédar, 2008). Se trata de un instru-
mento que evalla la desregulacién emocional a partir de 36 ftems agrupados en 5
factores (Descontrol, Rechazo, Interferencia, Desatencién y Confusion). Cada ftem
es puntuado mediante una escala Likert con rango de | (casi nunca) y 5 (casi siem-
pre). Se obtuvieron valores Alpha superiores a 0,73 en todos los factores propuestos.

* Inventario de situaciones de Riesgo de Recaida (RPI). (Litman et al., 1983;
Versién espafiola Garcia-Gonzalez y Alonso-Suarez, 2002). Este inventario es au-
toaplicado y consta de 25 ftems que tienen el objetivo de identificar las situaciones
interpersonales, ambientales y emocionales que un sujeto dependiente del alcohol
puede percibir de alto riesgo para lograr mantenerse abstinente. Las categorfas de
respuesta se gradlan en una escala de «muy peligrosa», «bastante peligrosa», «poco
peligrosa» y «nada peligrosa». La puntuacién oscila entre O y 75. Respecto a las pro-
piedades psicométricas, los autores sefialan que cuenta con alta fiabilidad, validez de
constructo y posee un buen nivel de consistencia interna (Alfa de Cronbach = .91)
(Garcia-Gonzélez y Alonso-Suarez, 2002).
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3. Procedimiento

La busqueda de las personas que conforman las muestras del presente estudio ha sido
facilitada por la Secretaria General de Instituciones Penitenciarias a través de los diferen-
tes miembros de sus Equipos técnicos. Se han recogido casos en los siguientes centros
penitenciarios: Centro Penitenciario de Brieva en Avila, Centro Penitenciario de Alcal4 de
Guadaira en Sevilla, el Centro Penitenciario de Madrid I-Mujeres, Centro Penitenciario
de Ocafa Il, Centro Penitenciario de Madrid lll —Valdemoro—, Centro Penitenciario
de Zuera, Centro Penitenciario de Madrid VIl —Estremera—, Centro Penitenciario de
Valencia, Centro Penitenciario de Teixeiro y Centro Penitenciario de A Lama.

La participacion en el estudio ha sido voluntaria, sin contraprestacion de ningln tipo y
totalmente andnima, aplicando los derechos de proteccién de datos y confidencialidad de
la informacién obtenida, segin lo establecido en la legislacion vigente. Cada participante
firmd un consentimiento informado.

En cada centro penitenciario un miembro del equipo que desarrolld esta investigacion
se puso en contacto, con la ayuda del personal técnico del propio centro, con las mu-
jeres y los hombres internos para ofrecerles la posibilidad de participar en el estudio de
forma voluntaria y anénima. Una vez recogido el consentimiento informado se les admi-
nistrd el cuestionario ad-hoc vy los instrumentos psicoldgicos comentados anteriormente.

El mismo protocolo se administrd al grupo de mujeres consumidoras y no consumido-
ras (excepto en aquellas variables relativas al consumo) y al grupo de hombres consumi-
dores. Las mujeres no consumidoras procedfan de los mismos centros que el grupo de
mujeres consumidoras. Los hombres consumidores de sustancias procedfan Unicamente
de los centros penitenciarios de Madrid Il (Valdemoro) y de Ocafa Il.

4. Andlisis estadisticos

El andlisis estadistico llevado a cabo se basa en un andlisis descriptivo de las variables so-
ciodemogréficas y de carrera criminal, asi como la comparacién de los tres grupos (muje-
res consumidoras, mujeres no consumidoras y hombres consumidores) en las diferentes
variables analizadas. Se han utilizado pruebas t de Student en el caso de variables cuanti-
tativas, comparando los grupos dos a dos, y la prueba chi-cuadrado para las variables ca-
tegdricas. Los analisis estadisticos realizados fueron llevados a cabo en el paquete esta-
distico SPSS (versién 28).
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I. Diferencias entre mujeres que consumen y aquellas que no
consumen drogas

A continuacién, se presentan las caracteristicas sociodemograficas, factores de riesgo
y de vulnerabilidad de las mujeres consumidoras, comparadas con un grupo de mujeres
no consumidoras.

l.1. Caracteristicas sociodemograficas

El nivel de estudios en ambos grupos es similar, no encontrandose diferencias significa-
tivas. Lo mas frecuente es que las internas, tanto consumidoras como no consumidoras,
tengan estudios secundarios (40,6% vs 30,7%), seguido de estudios primarios o gradua-
do escolar (22,4% vs 28,0%) o estudios basicos sin finalizar (25,2% vs 24,0%). Sélo un
porcentaje pequefo ha cursado estudios universitarios (I 1,9% vs 17,3%).

Si se encuentran diferencias significativas en el estado civil entre ambos grupos. Las mu-
jeres consumidoras estan en mayor proporcién solteras (59,7% vs 48,8%), separadas
(20,1% vs 17,5%) vy viudas (5,6% vs 2,5%) que las mujeres no consumidoras (ver Tabla
4). Ademas, el grupo de no consumidoras tiene de media mas hijos/as (2,98 vs 2,12) que
las mujeres consumidoras (t =-2,979, gl = 166, p = ,003), manteniendo, las no consu-
midoras, en mayor proporcion el contacto con ellos/as (96,6% vs 86,8%). Durante su
estancia en prision, la/as persona/s a cargo de los hijos/as suele ser mayoritariamente, en
ambos grupos, un familiar cercano (mas del 50% de los casos). En segundo lugar, se ob-
servan diferencias entre las consumidoras y las no consumidoras, haciéndose cargo de los
hijos/as en las consumidoras la expareja (26,7% vs 20,6%) y los servicios sociales (1 1,19%).
En ninglin caso en el grupo de no consumidoras los servicios sociales se hacen cargo de
los hijos/as, siendo en este grupo la pareja actual (5,6% vs 23,5%) quien se encarga de
ellos/as con mayor frecuencia. Ambos grupos mantienen la relacién con sus progenitores
(79,4% vs 81,3%), pero las mujeres no consumidoras tienen, de forma significativa, mas
relacién con sus hermanos/as (76,6% vs 91,5%), siendo el nimero de hermanos/as si-
milar en ambos grupos (3,4 vs 4,2).
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En cuanto a los antecedentes de consumo de drogas en la familia, en el grupo de consumi-
doras hay mayor presencia de consumo, de forma significativa, comparado con el grupo de
no consumidoras (42% vs 13,3%). También hay mas presencia de problemas psicoldgicos
en la familia en el grupo de consumidoras (35,7% vs 10,7%). Sin embargo, no hay diferen-
cias entre ambos grupos en los antecedentes de ingresos en prision en la familia (ver Tabla 3).

Tabla 3. Diferencias entre mujeres consumidoras y no consumidoras en las
caracteristicas sociodemograficas

B Mujeres Mujeres no
Caracteristicas : - p
el e e consumidoras | consumidoras | X? | gl (Fisher)
(%) (%)
Estado civil 9,328 | 3| ,025*%
Soltera 59,7 48,8
Casada 14,6 31,3
Separada 20,1 17,5
Viuda 56 2,5
Relacién con hijos/as 4,055 | I | ,035*
Si 86,8 96,6
Persona a cargo hijos/as [1,749 | 3 | ,008*
Pareja 5,6 23,5
Expareja 26,7 20,6
Familiar 56,7 55,9
Servicios sociales 1,1 0,0
Relacién con los progenitores 094 | | ,849
St 79,4 81,3
Relacion con los/as hermanos/as 6,922 | || ,006*
Si 76,6 91,5
Antecedentes en la familia de:
Consumo de drogas 42,0 13,3 18,492 | | | ,000%*
Problemas psicoldgicos 357 10,7 15,574 | | | ,000%*
Ingreso en prisiéon 33,6 22,7 2,793 | | 119
Durante la infancia:
Agresiones entre progenitores 354 15,7 8,624 | | | ,002%
Malos tratos 39,4 19,4 7974 | | ,003*
Desempleo padre/madre 34,7 28,6 761 | 427
Expulsada de casa 559 13,2 36,912 | | ,000%*
Trabajaba al entrar en prisién 41,2 63,4 9,204 | 1 | ,002*
Tipo de trabajo 1,649 | 2 | ,003*
Trabajo estable 41,8 65,8
Trabajos esporadicos 50,7 26,1
Nunca he trabajado 7,5 8,7
Nota: *p <,05; **p <,001.
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Por otro lado, se observan una serie de diferencias significativas entre ambos grupos
en factores de riesgo acontecidos en el pasado (durante la infancia o adolescencia). En
primer lugar, las mujeres consumidoras presenciaron en mayor medida agresiones entre
sus progenitores (35,4% vs |15,7%) y fueron, en mayor medida, victimas de malos tratos
durante su infancia (39,4% vs 19,4%), en comparacién con el grupo de no consumido-
ras. Ademas, mas de la mitad de las mujeres consumidoras manifiestan que fueron expul-
sadas de casa (55,9%) frente al 13,2% de las mujeres no consumidoras.

En el &mbito laboral, se observa una clara diferencia entre consumidoras y no consu-
midoras, encontrandose trabajando estas Ultimas, en mayor medida, mientras que solo lo
hacen el 41,2% de las consumidoras (ver Tabla 4). Ademas, el tipo de trabajo de la mayo-
rfa de las consumidoras es esporadico (50,7%) mientras que las no consumidoras tienen
un trabajo estable (65,8%). Esto se traduce en una marcada diferencia en los afios coti-
zados a la seguridad social, siendo la media de las no consumidoras de | 1,9 afios, mien-
tras que las consumidoras tienen una media de 6, | afos (t =-3,630, gl =97, p = ,000).

Tabla 4. Tipo de trabajo desempefiado antes de entrar en prisiéon

Mujeres Mujeres no

. c . . Total
Tipo de trabajo consumidoras | consumidoras (%)

(%) (%) ¥

Economia sumergida 8,8 3,4 6,3

Agricultura, ganaderfa, silvicultura y pesca 1,8 3,4 7.9
Comercio al por mayor, y al por menor 14,7 27,6 20,6

Entidades del tercer sector 14,7 3,4 4,8
Administracién Plblica 1,8 17,2 14,3
Hostelerfa 17,6 31,0 23,8
Otros servicios 20,6 13,8 17,5

1.2. Factores de riesgo y vulnerabilidad

En cuanto a los factores de riesgo y vulnerabilidad de las mujeres privadas de libertad
gue consumen, como puede verse claramente en la Tabla 5, éstas han sufrido violencia
en mayor medida y de forma significativa tanto a manos de su pareja, como de la familia
o desconocidos. En concreto, la amplia mayoria de ellas (mas del 70%), han sido victi-
mas de violencia fisica y psicoldgica por su pareja (golpes, insultos y/o aislamiento social).
Ademas, casi la mitad de las mujeres consumidoras (mas del 409%) han sufrido abusos
sexuales o han tenido relaciones sexuales con su pareja sin querer. Por otro lado, estas
mujeres también han sufrido violencia fisica a manos de sus padres o hermanos (més del
30%). Finalmente, mas del 30% de las mujeres consumidoras manifiestan que han sufrido
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abusos sexuales cuando eran nifias (siendo el doble del de las mujeres no consumidoras,
y sin quitar relevancia a estas Ultimas, cuyo porcentaje llega al 14%).

Tabla 5. Victimizaciones previas

Mujeres Mujeres no

Victimizaciones consumidoras | consumidoras X2 gl (Fisfwer)
(%) (%)

Mi pareja o expareja me golpeaba 75,6 35,7 30,283 | | | ,000%*
.Ml pareja o expareja me 74,0 39,7 20,791 | | ,000%*
insultaba constantemente

Mi pafeja Q expareja me hacfa 71.8 38.8 19734 | | 000%*
sentir inferior

Mi pareja o expareja me ha 68.5 34,8 19.94] | 000%*

aislado de mi circulo social

Mi pareja o expareja me ha
tocado de manera sexual 40,8 25,8 4,227 | ,028*
cuando yo no queria

He practicado sexo con mi pareja

o 48,8 24,6 9,943 | ,001*
o expareja sin querer hacerlo
Mis padres o hermanos me 352 5.9 7,628 | 004*
pegaban
Cuando era una nifia, abusaron 322 6.1 11649 | | 014*

sexualmente de mi
Nota: *p <,05. **p <,001.

En relacion con las consecuencias en su salud mental de las situaciones traumaticas vi-
vidas, el 35% de las mujeres consumidoras vs el 20% de las no consumidoras, recibie-
ron alglin tipo de tratamiento psicoldgico especifico y el 31,8% de ellas lo recibid en pri-
sién. En este sentido, las mujeres consumidoras diagnosticadas con un trastorno mental o
psicoldgico triplican a las no consumidoras (31,9 vs | 1,3), tomando el 44,4% de las mu-
jeres consumidoras algin tipo de medicacién psiquidtrica. El 21, 1% de las mujeres con-
sumidoras (mas del doble de las no consumidoras) han tenido que ser internadas en un
maddulo o hospital psiquidtrico. Sin embargo, solo el 7,7% de las mujeres consumidoras
(frente al 5,6% de las no consumidoras) ha realizado el programa especffico para per-
sonas con enfermedad mental en prisién (PAIEM), no siendo esta diferencia significativa.
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Tabla 6. Consecuencias de las victimizaciones previas

Mujeres Mujeres no
. . . P
Consecuencias consumidoras | consumidoras | X2 | gl (Fisher)
(%) (%)

Tratamiento psicoldgico 350 20,3 4,743 | 1 | ,020%
Tratamiento en prision 31,8 14,7 6,768 | | | ,006*
Trastorno mental/psicoldgico 319 1,3 10,737 1 | ,001*
Medicacion psiquidtrica 44,4 18,1 14,441 | | | ,000%*
Int.err.w?mento en médulo/hospital R 8.3 5588 | 1| 012
psiquiatrico

Intentos de autolesién en prision 23,6 6,9 9,012 | I | ,002*

Nota: *p <,05. **p <,001.

Por otro lado, como se puede ver también en la Tabla 6, el 23,6% de las mujeres con-
sumidoras ha protagonizado un intento de autolesion en prisién (triplicando a las no con-
sumidoras) y, a pesar de esto, no hay diferencias significativas entre ambos grupos en la
participacion en el programa de prevencion de suicidios (19,7% vs 12,7%).

1.3. Perfil psicolégico

Como puede observarse en la Tabla 7, se han encontrado diferencias también a nivel
psicolégico entre las mujeres que consumen y las que no. En relacién con el apoyo so-
cial, las mujeres consumidoras consideran que cuentan con un menor nimero de per-
sonas en las que poder apoyarse. Sin embargo, no hay diferencias en cuanto a la satisfac-
cién con el apoyo recibido.

En cuanto a los rasgos de personalidad, las mujeres que consumen son menos hones-
tas y escrupulosas que las no consumidoras, con tendencia a actuar de forma irreflexi-
va e impulsiva.

A nivel psicopatolégico, las mujeres consumidoras refieren mayor grado de somati-
zacién, ansiedad, depresidn y panico. Esto se refleja también a nivel emocional, recono-
ciendo las mujeres consumidoras mayor descontrol e interferencia emocional, asi como
confusidn y rechazo emocional.

Finalmente, la autoestima es significativamente mas baja, comparada con la de las mu-
jeres no consumidoras. Hay que tener presente que la deseabilidad social es mayor en
las mujeres que consumen.
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Tabla 7. Diferencias entre mujeres consumidoras y no consumidoras en las
variables psicologicas

Mujeres Mujeres no
q S 9 o t
Medidas psicologicas | consumidoras | consumidoras Student gl P
M (DT) M (DT)

Habilidades sociales 38,6 (12,1) 37,4 (12,8) 4,73 210 473
Ndmero medio de

personas con las que 2,1 (1,7) 3,8(3,6) -3,416 754 ,001*
poder contar

Satisfaccin con apoyo 18,4 (6.2) 19,0(6.,6) 585 | 187 | 559
recibido

Estrateglas de 42409, 42387 075 | 206 | 940
afrontamiento

Honestidad 29,7 (8,9) 33,4094 -2,787 205 ,006*
Emocionalidad 309 (7,3) 31,2(7,9) -,291 205 771
Extraversion 30,8 (8,1) 31,9 (7,4) -1,008 205 315
Cordialidad 29,8 (8,0) 31,2(7,5) -1,217 205 225
Escrupulosidad 30,7 (7,5) 34,0 (7,9) -2,982 205 ,003*
Apertura a la experiencia 30,2 (8,0) 31,2(8,2) -,829 205 ,408
Afectos positivos 33,7(10,5) 34,1 (9,4) -,276 205 ,783
Afectos negativos 27,4 (9,3) 22,8 (8,1) 3,588 204 | ,000%*
Somatizacién 13,8 (6,4) 11,7 (6,1) 2,294 201 ,023*
Depresidon 154 (6,5) 12,7 (5,9) 2,921 201 ,004*
Ansiedad 7,9 (3,9 5834 4,015 200 | ,000%*
Panico 6,9 (3,9) 58(3,6) 2,099 200 ,037%*
Descontrol emocional 239 (11,4 17,1 (8,0) 4,798 181 ,000%*
Interferencia emocional 11,6(53) 8,9 (4,7) 3,532 193 ,001*
Desatencion emocional 8,6(4,1) 9,1 (4,7) -,758 193 450
Confusién emocional 9,8 (4,1 8,3 (3,6) 2,468 193 ,014%*
Rechazo emocional 18,7 (8,9) 15,5(7,7) 2,525 193 ,012%*
Autoestima 3,0(1,6) 3,7(1,4) -3,180 107,7 | ,002%
Deseabilidad social 7,6 (3,3) 53Q27) 5217 209 | ,000%*
Nota: *p <,05. **p <,001.
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2. Diferencias entre mujeres y hombres que consumen drogas

2.1. Caracteristicas sociodemograficas

En la Tabla 8 se presenta un andlisis descriptivo de las diferencias en las variables socio-
demogriéficas entre mujeres y hombres que consumen sustancias.

Las mujeres consumidoras presentan niveles educativos mas elevados que los hom-
bres consumidores. Especificamente, en comparacién con los hombres, ellas cuentan
con mas estudios secundarios X?(1)=4,43, p =,04 y con mas estudios universitarios
X(1)=6,63,p=,01. No se observan diferencias significativas en el estado civil. La ma-
yor parte de quienes han participado en el estudio estan solteros/as.

Por otro lado, las mujeres consumidoras asumen mas cargas y responsabilidades familia-
res. En este sentido, tienen de media mas hijos/as (2,1 vs |,5) que los hombres consumi-
dores t(231)=-3,30, p<,001, y mantienen en mayor medida relacién con ellos (86,8%
vs 74,8%). Existen diferencias estadisticamente significativas en la persona que esté a cargo
de sus hijos. Asi, en las mujeres suele ser la expareja (56,7%) y en los hombres, un familiar
(47%) o la pareja actual (32,5%). Cabe destacar que los servicios sociales se hacen cargo
enun | 1,19% de los casos en las mujeres en comparacion de un |,2% en los hombres.

Con respecto a los vinculos familiares, no existen diferencias significativas entre hom-
bres y mujeres en su familia de origen, es decir en la relacién con los progenitores y en el
contacto con los hermanos/as. Sin embargo, las mujeres consumidoras refieren que han
sido expulsadas de casa por circunstancias familiares diversas en mayor medida (44,2%
vs 55,9%).

En el caso de la situaciéon laboral, no existen diferencias estadisticamente significativas.
Se encuentran tasas similares de trabajo al entrar en prisién y en el tipo de trabajo que
han desempefiado (estable, esporadico, nunca ha trabajado).
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Tabla 8. Diferencias entre hombres y mujeres que consumen
en las variables psicologicas

Caracteristicas Homl?res Muje.r es
e consumidores | consumidoras | X? | gl p
(%) (%)
Nivel de estudios 9,09 | 3 | ,028%
Bésicos sin finalizar 27,9 252
Bésicos 31,8 22,4
Secundaria 36,4 40,6
Universitarios 3,9 [1,9
Estado civil 2,32 | 3| ,509
Soltero/a 54,8 59,7
Casado/a 20,6 14,6
Separado/a 20,6 20,1
Viudo/a 39 56
Relacién con hijos/as 4,89 | | | ,027*
Si 74,8 86,8
Persona a cargo hijos/as 48,92 | 4 | ,000%*
Pareja 32,5 5,6
Familiar 47,0 26,7
Expareja 16,9 56,7
Servicios sociales [,2 1,1
Relacién con los progenitores [,67 | | ,196
Si 72,7 79,4
Relacién con los/as hermanos/as 0,60 | | 437
Si 80,4 76,6
Expulsados/as de casa 395 | | | ,046*
Si 44,2 559
Trabajo al entrar en prision 1,82 | 1 N77
Si 49,0 41,2
Tipo de trabajo 017 21| 917
Trabajo estable 40,4 41,8
Trabajos esporadicos 53,0 50,7
Nunca he trabajado 6,6 7,5
Nota: *p <,05; **p <,001.
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2.2. Perfil psicologico

Como se observa en el grafico |, las mujeres consumidoras refieren mayores antece-
dentes familiares de consumo de drogas (X?(1)=4,55, p =,033) y de problemas psico-
l6gicos (X2(1)=32,19, p <,001) que los hombres consumidores. No existen diferencias
estadisticamente significativas en antecedentes penitenciarios.

Griafico |. Antecedentes familiares

42,0%

Provlemas de o8 | S 30.1%

Problemas psicolégicos 35.7%
I 8.5%

33,6%

Penitenciarios — 26,8%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

Mujeres B Hombres

En relacién con las diferencias individuales entre mujeres y hombres consumidores
(Tabla 9), las mujeres presentan menores indices de consumo de sustancias. Sin embar-
go, a pesar de que consuman menos, presentan mas problemas a nivel emocional (ma-
yores interferencias y confusién emocional).

Ademas, a nivel psicoldgico las mujeres consumidoras presentan una mayor vigilancia
cognitiva y afectos negativos. Por otro lado, se observa que las mujeres presentan una
mayor sintomatologia psicoldgica: niveles mas elevados de somatizacién, depresion, an-
siedad y panico.

37
Documentos Penitenciarios



Investigacion sobre las caracteristicas y necesidades terapéuticas de las mujeres privadas de libertad

Tabla 9. Diferencias entre hombres y mujeres que consumen en las variables
psicologicas

. o Homl?res Muieres ¢ p
Variables psicologicas con;lu?;c_:_c))res conrsdu?;c_:;ras Student gl (Fisher)
Abuso de drogas 7,39 (2,51 6,55 (2,54) 2,84 1289 ,005%
Descontrol emocional 20,00 (8,86) | 23,86 (11,39) -3,09 | 236| ,002%
Interferencia emocional 9,61 (4,17) 11,57 (528) -3,38 | 238 ,001*
Desatencién emocional 8,44 (4,03) 8,63 (4,10) -0,37 | 271 ,708
Confusién emocional 8,24 (3,69) 9,79 (4,07) -3,27 | 267 ,001%*
Rechazo emocional 16,84 (7,44) 18,74 (8,92) -1,89 | 246 ,059
Estados afectivos negativos 37,52 (13,23) | 36,50 (15,45) 0,58 | 245 ,563
Vigilancia cognitiva 9,99 (4,27) [1,19(516) -2,06 |238| ,040*
Ocio y emociones positivas 18,34 (541) 18,20 (5,51) 0,20 |270 ,838
Ejgg:;;‘;’ff?g:fnwmo 1132(4,94) | 11,90(522) | 094 |271] 35
Deseabilidad social 9,16 (3,51) 7,61 (3,30) 3,79 |279| ,000%*
Habilidades sociales 40,60 (9,88) | 38,63 (12,09) [,51 264 ,133
Interaccién psicosocial-

Estrategias dpe sfrontamiento 39,99 (8,38) 42,39 (9,18) =229 279 ,022%
Afectos positivos 32,16(7,58) | 33,72(10,53) | -1,414 |238 159

Afectos negativos 23,26 (7,88) 27,41 (9,30) -4,060 282 ,001*
Somatizacién 10,76 (5,57) 13,78 (6,45) -4,162 | 258 | ,000%*
Depresion 12,94 (5,48) 15,38 (6,52) -3,362 | 255| ,001*
Ansiedad 6,59 (3,46) 7,95 (3,88) -3,039 |260| ,003*
Panico 5,45 (3,20) 6,92 (3,91 -3,398 249 | ,001*

Nota *p <,05; **p <,001.

2.3. Factores de riesgo y de vulnerabilidad

En relaciéon con otras variables de salud mental, no se encuentran diferencias estadisti-
camente significativas entre mujeres y hombres que consumen en cuanto a enfermedad
mental/psicoldgica, seguimiento de medicacidn psiquidtrica o la realizacién del programa
para enfermedad mental en prisién (PAIEM), a pesar de que el porcentaje de problemas
psiquidtricos/psicoldgicos es ligeramente superior en las mujeres. Tampoco se observan
diferencias estadisticamente significativas en el porcentaje de mujeres y hombres que con-
sumen y que han realizado un programa de tratamiento fuera de prisidn o los que estan
en una comunidad terapéutica externa (ver Tabla 10).
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Tabla 10. Factores de riesgo y variables relativas al tratamiento

. Hombres Mujeres
Factores de riesgo y R q p
tratamiento consumidores consumidoras X2 gl (Fisher)
(%) (%)
E;gg;faad mental/ 26,5% 31,9% 07 | 1] 30
Medicacion psiquidtrica 33,5% 44,4% 3,65 | ,056
Programa enfermos o o
mentales (PAIEM) 6.5% 7.7% 0.16 | 687
:Jj;“;fgfsgidmgas 63,5% 56,9% 130 | 1] 254
Z:f;;‘g:to de drogas 85.7% 52,6% 3776 | 1| 000
Metadona 33,3% 50,0% 6,92 | | ,009%
CAD/CAID* 50,7% 28,1% 12,27 | | ,000%*
Comunidad terapéutie 33,3% 38,1% 060 | I| 438
1?,:22:?2? en piso de 7.2% 6.2% 009 | 1| 759
Zf?[?;'ﬁ?to en modulo 53,6% 36,1% 731 007*
fratamiento 34.2% 17,5% 823 | I | 004
ambulatorio en prisién
Programa en la actualidad 72,2% 36,3% 28,54 | | ,000%*
Esta dispuesta a realizar un tratamiento 22,26 | | ,000%*
Si 93,0% 68,2%

Nota. CAD = Centro de Atencién a las Drogodependencias; CAID = Centros de Atencién Integral a
Drogodependientes. *p <,05; *¥p <,001.

Sin embargo, los datos sobre el tratamiento de drogas dentro de prisién presentan im-
portantes diferencias significativas entre hombres y mujeres, que parecen apuntar a un
peor acceso de las mujeres a los tratamientos en el medio penitenciario. Estas diferencias
se manifiestan en sus diversas formas de intervencién: el seguimiento de un tratamien-
to de drogodependencias cuando este se realiza en un mddulo, de forma ambulatoria o
al CAD/CAI. En resumen, sélo el 36,3% de las mujeres siguen alglin tipo de programa
para drogodependencias en la actualidad frente al 72,2% de los hombres y Unicamente
el 68,2% de las mujeres estan dispuestas a realizar un tratamiento frente al 93% de los
hombres consumidores.
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No existen diferencias estadisticamente significativas en el principal motivo de abando-
no del programa en el que mas tiempo han estado X?(5) = 5,22, p =,390. Tanto en mu-
jeres consumidoras como en hombres, la principal causa para no finalizar la intervencion
es la baja terapéutica (ver gréfico 2).

Grifico 2. Motivo de abandono del programa en el que mas tiempo ha estado
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3. Dificultades de adherencia al tratamiento

3.1. Valoracién del tratamiento

En cuanto a las dificultades de adherencia al tratamiento, hay que tener en cuenta, en
primer lugar, la valoracidon que realizan las mujeres del mismo. Como puede verse en
la Tabla ||, menos de la mitad estan satisfechas o muy satisfechas (49, | %) con el trata-
miento recibido, declarando el 15,3% estar muy insatisfechas y el | 1,9% insatisfechas
con la intervencion.
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Tabla | 1. Valoracion general de las internas de los programas de tratamiento

Valoracion acerca de los programas de Frecuencia | Porcentaje valido
tratamiento (N) (%)
Muy satisfecha 24 20,3
Satisfecha 34 28,8
Suficiente 28 23,7
Insatisfecha 14 1,9
Muy insatisfecha 18 15,3
Total 118 100

En este sentido, el 20,6% de las mujeres que consumen cree que los tratamientos no
son adecuados y un 10,3% mcdificaria alglin aspecto. En relacién con ello, el 33% de las
mujeres encuestadas considera que los programas de intervencion para drogodependen-

cia no preparan para la vida fuera de prisién.

3.2. Motivo de abandono del programa de tratamiento

En cuanto a motivos de abandono del tratamiento de mayor duracién del que han for-
mado parte las mujeres, el motivo més presente es la baja voluntaria (40,5%). Por el con-
trario, el motivo menos prevalente para el abandono del programa es la expulsion del

mismo por parte del profesional (13,5%).

Tabla 12. Motivo de abandono de tratamiento

Motivo de abandono de tratamiento Fret;t:)ncia Porcen:;j;;a valido
Alta terapéutica 9 24,3
Baja voluntaria I5 40,5
Expulsion 10,8
Salida en libertad 13,5
Otros 4 10,8
Total 37 100

A continuacién, se muestran otra serie de variables que contindian evaluando dichos
motivos de adherencia mencionados en el apartado anterior. Aquf se analizan, segin la
creencia de las mujeres encuestadas, si hay diferencias entre hombres y mujeres en algu-
nas cuestiones relativas al tratamiento y organizacion de los centros penitenciarios.
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Como puede verse en la Tabla |3, en la mayorifa de las variables se mantiene la creen-
cia de que no hay diferencias entre hombres y mujeres, teniendo especial relevancia la
cercania del centro con familia y amigos (82,0%), seguido de un sistema sanitario de ca-
lidad (79,3%).

Por otro lado, en lo relativo a aquellas variables en las que se mantiene la creencia de
que se dan mas en mujeres, resaltan los perjuicios por parte de la sociedad (41, 1%). Sin
embargo, las mujeres encuestadas consideran que los hombres disponen de més ofertas
de trabajo en prisidn (66,7%). En menor medida, en torno al 20% de las mujeres que
consumen, creen que los hombres cuentan con mas programas de tratamientos psicolé-
gicos, asi como tratamientos médicos y farmacoldgicos.

Tabla 13. Diferencias entre hombres y mujeres en cuestiones relativas al
tratamiento y organizacion de los centros penitenciarios

Mas en Por Mas en
Variables mujeres igual hombres
N (%) N (%) N (%)

Total
N (%)

Cercania del centro penitenciario con

il arigovas 3(3.0) |82(820)| 15(150) | 100(100)

Tratamientos psicolégicos 6 (6,1) 69 (69,7) | 24(24,2) | 99 (100)
Tratamientos médicos o farmacoldgicos 33 71 (74,0) | 22(22,9) | 96 (100)
Ofertas de trabajo en prisién 6 (5,9) 28 (27,5) | 69 (66,7) | 102 (100)
Oferta formativa en prisién 9(8,7) 55(53,4) | 39(37,9) | 103 (100)
Régimen disciplinario FT(I3) | 68(70,1) | 18(18,6) | 97 (100)
Sistema sanitario de calidad 8(8,7 73(79,3) | 11 (12,0) | 92(100)
Perjuicios por parte de la sociedad 39@1,1) | 47495 | 9095) 95 (100)

Fuente: elaboracién propia a partir de los datos del estudio.

3.3. Diferencias de género en la intervencion

En este apartado se muestran las variables que miden las necesidades, que segln la
creencia de estas mujeres, son las que se tienen en cuenta en los tratamientos, partien-
do de la base que el 63,6% de ellas afirman que no se realiza ninguna distincion con res-
pecto al tratamiento de los hombres consumidores.

Asi pues, se observa que la mayorfa de las mujeres encuestadas considera que se tie-
nen en cuenta las necesidades de ambos sexos (85,7%). Solo un 14,3% cree que sola-
mente se tienen en cuenta las necesidades de los hombres.

En cuanto a la creencia respecto a cdmo es el trato hacia hombres y mujeres, es des-
tacable que el mayor porcentaje responde al pensamiento por parte de las mujeres de
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que se las juzga mas duramente que a sus compafieros varones (44,8%). Por el contra-
rio, solo un 2,4% de las mujeres consumidoras considera que se juzga mas duramen-
te a los hombres.

3.4. Consecuencias de la estancia en prision

En cuanto a las dificultades y los miedos que presentan las mujeres consumidoras con
respecto a su vida futura, al salir de prisidn, encontramos principalmente dos aspectos:
por un lado, el que mas de la mitad de las encuestadas (59,3%) no piensan ocultar que
han estado en prisién; v, por otro lado, que solo el 35,8% de ellas considera que va a te-
ner dificultades para encontrar vivienda o trabajo.

Tabla 14. Ocultamiento de la estancia en prision
y dificultades para encontrar empleo

Variables Frecuencia Porcentaje Total
(N) Valido (%) N (%)
Ocultar estancia en prisién [77 (100)
St 43 243
No 105 59,3
No lo tengo claro 20 1,3
Otra 9 5,1
Dificultades para encontrar empleo 159 (100)
Si 101 63,5
No 57 358

4. Dificultades de acceso al tratamiento

En este Ultimo bloque se presentan los resultados descriptivos de las mujeres que con-
sumen sobre las barreras de acceso al tratamiento dentro y fuera de prisién. Para ello,
en primer lugar, se va a describir el historial de consumo de las mujeres para, a conti-
nuacién, analizar los programas realizados y las barreras de acceso a la intervencién en
el medio penitenciario.

4.1. Historial de consumo

En cuanto al historial de consumo de las mujeres (N = 147), la edad media de inicio
del consumo es de 18,7 afios (DT = 7,7; con un minimo de 7 y un maximo de 53 afos).
En cuanto al tiempo de duracién del consumo, la media es de |3 afios consumiendo
(DT =9 anos; minimo de 90 dias y maximo de 40 afos).
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4.2. Consumo de drogas antes y después del ingreso en prision

En cuanto al consumo de drogas antes de ingresar en prisién, como puede obser-
varse en la grafica 3, la cocaina es la droga mas consumida a menudo o casi diariamen-
te (71,2%), seguida de los tranquilizantes (59,3%) y el cannabis (56,7%). Este consumo
practicamente desaparece al entrar en prisién, salvo por los tranquilizantes que se siguen
consumiendo a menudo o casi a diario en el 44,9% de las internas y, en mucha menor
medida, el cannabis (13,3%).

Grafica 3. Consumo antes y después del ingreso en prision
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4.3. Variables relacionadas con el consumo

En relacion con el consumo de drogas, se observa un alto porcentaje de mujeres que
optan por consumir mas de una sustancia simultaneamente (65,2%). A pesar de ello, mu-
chas de las mujeres que han tenido hijos, durante el perfiodo de embarazo, se abstuvie-
ron del consumo (72,6%), aunque en un 27% de los casos siguieran consumiendo du-
rante el embarazo.
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Tabla 15. Policonsumo, Embarazo y salud

Variables Frecuencia Porcentaje valido Total
(N) (%) N (%)
Policonsumo 139 (100)
No 49 353
Si 90 64,7
Embarazo 136 (100)
No 99 72,8
Si 37 27,2
Salud [31(100)
No 78 59,5
Si 53 40,5

Finalmente, el 40% de las internas ha tenido problemas de salud causados por el con-
sumo de drogas.

4.4. Compaiiia para el consumo

En relacién al momento del consumo de drogas, las mujeres lo suelen llevar a cabo
tanto acompanadas (45,2%) como de forma individual (43,5%). No hay, por tanto, dife-
rencias entre ambas formas de consumir.

Grafica 4. Compaiia para el consumo
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4.5. Prostitucion y consumo

Asimismo, muchas mujeres que consumen drogas (especialmente heroina y cocaina)
recurren de forma habitual o esporadica a la prostitucion como via de financiacién de su
consumo, resultando de ello un aumento del riesgo en su salud fisica y/o mental.

En la muestra analizada de mujeres que consumen, la mayoria (69,3%) no han ejercido
la prostitucion. Un 24, 1% de ellas lo ha hecho alguna vez y un 6,6% afirma haber ejer-
cido la prostitucién. Los datos obtenidos muestran que la creencia mas extendida entre
el grupo de mujeres que consumen es que la prostitucion influye mucho en el consumo
de drogas (72,7%). De hecho, cuando se les pregunta si han consumido drogas mientras
ejercfan la prostitucion, el 47,8% de las mujeres contestan que alguna vez lo han hecho
y el 13,4% asocian el consumo de drogas y el ejercicio de la prostitucion.

Tabla 16. Prostitucion y consumo

e A e Frecuencia Porcentaje Total
(N) valido (%) N (%)
Ejercicio de la prostitucion 137 (100)
No 95 69,3
Alguna vez 33 24,1
Si 9 6,6
Influencia en el consumo 88 (100)
Poco 3 3,4
No influye 5 57
Algo 16 18,2
Mucho 64 72,7
Consumo ejerciendo la prostitucion 67 (100)
No 26 38,8
Alguna vez 32 47,8
Si 9 13,4

4.6. Motivacion para el inicio y mantenimiento del consumo de drogas

En la gréfica 5 se presentan diferentes variables que se relacionan con factores socioam-
bientales e individuales que pueden haber influido en el inicio y mantenimiento del consumo.

De las nueve situaciones recogidas para evaluar la motivacién para el inicio del consu-
mo, se observa que haber padecido una situacién traumatica (42, 19) y/o tener proble-
mas con la pareja (30, | %) tienen una influencia sustancialmente mayor que el resto. En
contraposicion, las motivaciones menos frecuentes son la bisqueda de nuevas experien-
cias (17%) o el hecho que los familiares consuman (19, 1%).
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Grafica 5. Motivaciones para el inicio y mantenimiento del consumo de drogas
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Otro aspecto, en lo relativo a las variables que han tenido influencia para mantener el
consumo, destaca la problematica de pareja (38, 1 9%) y/o que los amigos/as consuman
también (34,6%). Por el contrario, la variable menos influyente para el mantenimiento
del consumo es que sus familiares consuman (16,9%). En esto sentido, seglin las propias
internas, les afecta mas el hecho de tener problemas familiares que alguno de sus fami-
liares también consuma.

Por Ultimo, es necesario tener en cuenta que aquellas motivaciones que influyen tan-
to en el inicio cémo en el mantenimiento del consumo son haber padecido una situa-
cién traumética (7,5%) y el consumo de iguales (7,5%). Por contra, las dificultades para
relacionarse con los demas (2,1%) vy los problemas para encontrar empleo (2, 1 %) son
las que menos influyen.

4.7. Abandono del consumo y tratamiento de drogas

En primer lugar, cabe destacar que el 90% de las mujeres ha intentado alguna vez de-
jar el consumo de drogas, situandose la media en 2 intentos (DT = |,3; minimo de | y
maximo de 5 intentos). En relacién con ello, la abstinencia lograda fue de 3 afios de me-
dia (DT = 3 afios; minimo de 30 dias y maximo de 20 afios).

Con respecto a los tratamientos de drogas realizados dentro y fuera de prisién, no se
observa una gran diferencia. A pesar de ello, el nimero de personas tratadas fuera de pri-
sidn es levemente mayor (56,9%) que los realizados en la carcel (52,6%).
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Enla Tabla |7 se presenta el tipo de tratamientos realizado dentro de prisién, teniendo
en cuenta que se puede haber seguido mas de uno. El programa mas demandado es el
tratamiento con metadona (50%), seguido de la comunidad terapéutica externa (38, | %)
y los CAD y CAID en la comunidad (28,1%). Solo un 36,1% de las internas realizan el
programa de tratamiento en el médulo o de forma ambulatoria dentro de prisién (17,5%).
El programa menos frecuente es el piso de reinsercion (6,2%).

Tabla 17. Tipos de tratamiento dentro de prision

. Frecuencia Porcentaje
Tratamientos de drogas (N) valido (%)
Metadona

No 49 50,0

Si 49 50,0
CAD/CAID*

No 69 71,9

Si 27 28, |
Comunidad terapéutica externa

No 60 61,9

Si 37 38,1
Piso de reinsercion

No 91 93,8

Si 6 6,2
Tratamiento en médulo en prision

No 62 63,9

Si 35 36,1
Tratamiento ambulatorio en prision

No 80 82,5

Si 17 17,5

Nota. CAD = Centro de Atencién a las Drogodependencia; CAID = Centros de Atencién Integral a
Drogodependientes.

4.8. Motivos para realizar o no el tratamiento

En el momento de la evaluaciéon solo el 36,3% de las mujeres que consumen se en-
contraban realizando algln tipo de programa, aunque cuando se les preguntd si estarfan
dispuestas a realizar un tratamiento, el 68,2% respondieron que si.

En cuanto a la lista de motivos que influyen en las mujeres que consumen para realizar
el tratamiento (ver Tabla |18), destaca por su importancia la mejora de su salud (84, 1%),
mejorar como persona (78,7%) y/o mejorar sus relaciones familiares e interpersonales
(70,8%). Por el contrario, los motivos que menos incidencia tienen son la mejora de sus
relaciones con otros internos/as o para acceder a permisos o progresion de grado.
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Tabla 18. Motivos para realizar el tratamiento

Resultados

Motivos para realizar el tratamiento Si No Porcentaje
P N (%) N (%) | valido (%)

Para mejorar mis relaciones con otros/as

internos/as y con el personal del CIS 62 (57.9) 5 (12.1) 107(100)

Para mejorar mis relaciones familiares e 31(29.2) 75 (70,8) 106 (100)

interpersonales

Para ac;e’der a permisos penitenciarios o 47 (43.5) 61 (56.5) 108 (100)

progresiéon de grado

Para cuidarme y mejorar mi salud 17 (159) 90 (84,1) 107 (100)

Para mejorar como persona 23 (21,3) 85 (78,7) 108 (100)

En segundo lugar, con respecto a los motivos que tienen estas mujeres para no reali-
zar el tratamiento, destaca, en primer lugar, el hecho de pensar que no necesitan dicho
programa (55%), seguido del hecho de que dicho programa de tratamiento, segln ellas,
no les ha sido ofertado (27,1%). Por otro lado, no ha tenido tanta influencia la pareja en
la toma de la decisién (1,7%) o tener miedo a que afecte a la custodia de sus hijos/as
(8,5%). A pesar de esto, un 31,4% de las mujeres que consumen no mantuvo el contac-
to con sus hijos/as durante el tratamiento en prisidn, a pesar de que el 80% afirmd que
es compatible participar en el programa y mantener el vinculo madre-hijo/a.

Tabla 19. Motivos para no realizar el programa de tratamiento

Motivos para no realizar el tratamiento Si No P?ltcentaie
N (%) N (%) | valido (%)
Porque no lo necesito actualmente 27 (45,0) | 33 (55,0 60 (100)
Por dificultades para estar en tratamiento y hacer
o Y 46(78,0) | 13(22,0) | 59 (100)
J[Prc;acrisisec;r;ﬂanza hacia las normas y/o programas de 49831 | 10(169) 59 (100)
Por desconfianza hacia los profesionales 54 (91,5) 5(8,5) 59 (100)
Porque no me lo han ofrecido 43(72,9) | 16 (27,1) 59 (100)
Porque a mi pareja no le parece bien 58 (98,3) I (1,7) 59 (100)
Miedo a que afecte a la custodia de mis hijos/as 54 (91,5 | 5(8,5) 59 (100)
Por traslado 53(93,0) | 4(7,0) 57 (100)
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Conclusiones

El objetivo principal de este estudio ha sido analizar en profundidad a las mujeres con
un problema de drogodependencia en prisidn y conocer qué dificultades de acceso y ad-
herencia al tratamiento presentan.

Para ello, en primer lugar, se ha descrito el perfil diferencial en cuanto a las caracteris-
ticas sociodemogriéficas, los factores de riesgo y vulnerabilidad de las mujeres privadas de
libertad que consumen sustancias, en comparacidn a un grupo de internas no consumi-
doras. A nivel sociodemogrdfico, destaca que las que consumen tienen menos hijos, pero
dependen méas de un familiar o servicios sociales para su cuidado, mientras que las que no
consumen recurren mas a la pareja actual o también a un familiar. Por otro lado, las mu-
jeres consumidoras en prisidn presentan mas antecedentes de consumo de drogas y de
problemas psicoldgicos en la familia de origen. Relacionado con ello, han presenciado mas
agresiones entre sus progenitores y fueron victimas de malos tratos durante su infancia en
mayor medida. Mas de la mitad de ellas manifiestan que fueron obligadas a salir de casa. A
nivel laboral, las mujeres con problemas de consumo se caracterizan por carecer de em-
pleo antes de entrar en prisién y tener menor estabilidad laboral. Destaca que han sufri-
do en mayor medida (75%) violencia tanto de su pareja como de su familia e, incluso, de
desconocidos. La mayoria de ellas son victimas de violencia de género, habiendo padeci-
do golpes, insultos vy aislamiento social por parte de su pareja. Ademas de esto, un tercio
de estas mujeres también sufrieron en su infancia violencia fisica por parte de su padre o
hermanos, manteniéndose en el ciclo de la violencia. Otro factor de riesgo presente en
un tercio de las internas que han consumido drogas es haber sufrido abuso sexual infantil.

Todas estas vivencias traumaticas han podido provocar que un tercio de las mujeres
consumidoras hayan desarrollado un trastorno mental o psicoldgico y, en la misma medi-
da, a buscar ayuda en un tratamiento psicolégico especifico. Casi la mitad de ellas ha to-
mado alglin tipo de medicacidn psiquidtrica, llegando, en algunos casos, a tener que ser
internadas en un médulo o hospital psiquidtrico. Adicionalmente, las mujeres que con-
sumen presentan un mayor porcentaje de intentos de autolesién (triplicando a las inter-
nas no consumidoras).
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En segundo lugar, se ha descrito en otras variables psicoldgicas a las mujeres privadas
de libertad que han consumido o consumen sustancias. Cuando se comparan con las in-
ternas no consumidoras, sobresale la falta de apoyo social que viven. Ademds, las internas
consumidoras presentan mayores niveles de sintomatologfa psicopatolégica como soma-
tizacion, ansiedad, depresién y panico, asf como una mayor inestabilidad emocional. Hay
que tener presente que la autoestima es mas baja en el grupo de mujeres consumidoras
y la deseabilidad social es mas elevada, lo que podrfa estar impidiendo que puntlien mas
alto en muchas de las variables de inadaptacién emocional y social, pero que también haya
que tomar con cautela los resultados de la presente investigacion.

Por otro lado, se han explorado las diferencias entre mujeres y hombres que consu-
men sustancias para determinar las necesidades terapéuticas en funcidn del género. A este
respecto, las mujeres consumidoras asumen mas cargas y responsabilidades familiares, lo
que sugiere un menor apoyo familiar y social recibido, que se observa también en el por-
centaje mayor de mujeres que deben dejar a sus hijos al cuidado de los servicios sociales.
Esta mayor problematica puede estar influida por los estereotipos de género, debido a
que esta peor visto que una mujer sea consumidora de drogas que un hombre. Ademas,
la situacién familiar en su infancia estuvo marcada en mayor medida por el consumo de
drogas vy los problemas psicoldgicos de algiin miembro de la familia. A nivel psicolégico,
aunqgue el consumo es menos acusado en las mujeres, son mayores la sintomatologia y
el deterioro asociado a este (inestabilidad emocional, afectos negativos v vigilancia cogni-
tiva). Por otra parte, a pesar de la mayor problematica asociada al consumo, las mujeres
consumidoras en prision realizan en menor proporcidn programas de tratamiento cuan-
do se compara con los hombres consumidores (duplicando los hombres que se encuen-
tran en tratamiento a las mujeres).

Todo ello nos lleva al segundo objetivo de esta investigacidn, que ha sido poner de ma-
nifiesto las dificultades de acceso al tratamiento que se encuentran las mujeres que consu-
men en prisién. Aunque el 90% de las mujeres encuestadas ha intentado alguna vez dejar
el consumo de drogas, solo la mitad de ellas ha realizado alglin programa en prisién, en-
contrandose solo un tercio de ellas en tratamiento en el momento de la evaluacién. Los
programas de tratamiento mas frecuentes son el de metadona habiéndolo llevado a cabo
la mitad de las mujeres, y los programas realizados de forma externa (comunidad tera-
péutica externa o CAD/CAID). Se observa que las internas prefieren no realizar el pro-
grama en mddulo terapéutico o de forma ambulatoria dentro de prisién.

El motivo principal para no realizar el tratamiento es la falta de conciencia de la proble-
matica que sufren, y, en segundo lugar, segin afirman, porque no les han ofrecido la in-
tervencién. Otros aspectos, como el impacto que pueda tener ir a tratamiento en la re-
lacién con sus hijos/as o la opinién de la pareja, no parecen ser relevantes. La mayorfa
opina que es compatible participar en el programa y mantener el vinculo con los hijos/as.

En relacién con el tercer objetivo de este estudio, no a todas las internas que finalmen-
te se deciden a realizar el programa les resulta facil la adherencia al tratamiento, siendo
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Conclusiones

el principal motivo de la no continuidad en el programa la baja voluntaria. A este respec-
to, menos de la mitad de las internas consumidoras estan satisfechas con la intervencion
y un tercio considera que los programas no son adecuados o modificarfa algiin aspecto.
En este sentido, un tercio de las internas afirma que estos tratamientos no las preparan
para la vida fuera de prision.

Finalmente, seglin la opinidn de las mujeres que consumen, hay algunos aspectos que
son diferentes con respecto a los hombres que consumen. En primer lugar, las mujeres
consideran que la sociedad las juzga mas duramente por ser mujeres. De hecho, mas de
la mitad de ellas piensan ocultar que han pasado por prisién en el futuro. En segundo lu-
gar, parece que las mujeres en prisidn tienen menor posibilidad de acceso a puestos de
trabajo en el centro penitenciario y programas de tratamiento, tanto psicoldgicos como
médicos, comparativamente con los hombres.
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Resumen ejecutivo

Dentro de la poblacién femenina reclusa, se muestra un altisimo porcentaje de mu-
jeres que han sido victimas de violencia familiar en su infancia y adolescencia, asf como
victimas de violencia de género durante su juventud y edad adulta. El haber sufrido vio-
lencia de género es concomitante, seglin apuntan diversas investigaciones, con el desa-
rrollo de trastornos mentales y el consumo de drogas, dandose en muchos casos pato-
logfa dual en mujeres en prisién. Cuando una mujer victima de violencia de género entra
en prisién, deja de ser considerada una «victima» y pasa a ser tratada como delincuente,
desatendiendo asf un factor importante para la reinsercién de la penada. El objetivo prin-
cipal de este estudio ha sido analizar el perfil sociodemogréfico y psicoldgico de las muje-
res victimas de violencia de género, asf como la victimizacion previa, las practicas de con-
sumo de drogas Yy patologfa dual y, finalmente, las dificultades de acceso al tratamiento y
las diferencias de trato respecto a los hombres.

Los resultados de esta investigacion apuntan a:

| Respecto a los factores sociodemograficos y de riesgo de las mujeres privadas de li-
bertad, aquellas que son victimas de violencia de género comparativamente con las
que no lo son, presentan las siguientes caracteristicas:

* Se encuentran de forma mayoritaria separadas o solteras.

* Tienen menos hijos/as, y dependen mas de un familiar o servicios sociales para
su cuidado.

¢ Tienen menor estabilidad laboral.

* Presentan mas antecedentes de consumo de drogas y de problemas psicoldgi-
cos en la familia.

* Han presenciado mas agresiones entre sus progenitores y fueron victimas de ma-
los tratos durante su infancia en mayor medida.

* En mayor proporcién consumen alglin tipo de sustancia.
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Un porcentaje elevado de mujeres han sido victimas de abuso sexual infantil.

2. El perfil psicolégico de las mujeres victimas de violencia de género, en comparacion
a las mujeres no victimas, se caracteriza por:

Menor percepcién de apoyo social.

Mayores niveles de sintomatologia psicolégica como somatizacion, ansiedad, de-
presioén y panico.

Mayor inestabilidad emocional.

Mas incidencia de problemas de enfermedad mental.

Mayor porcentaje de intentos de autolesion.

Mas de la mitad recibe o ha recibido algin tipo de intervencién psicoldgica y/o
psiquiatrica.

3. En referencia al acceso al tratamiento de las mujeres victimas de violencia de gé-
nero, en comparacién con las mujeres no victimas, se han identificado los siguien-
tes aspectos:

Mas de la mitad esta participando en un tratamiento en el momento de la investigacion.

El tratamiento psicoldgico/psiquidtrico mas utilizado es la medicacién, donde los
antidepresivos y los ansiolfticos son el tratamiento mas prevalente.

El tratamiento psicoldgico/psiquidtrico menos recibido entre las mujeres es el
Programa de Atencion Integral a la Enfermedad Mental (PAIEM).

El tratamiento para el consumo de drogas méas prevalente es la metadona y par-
ticipar en una comunidad terapéutica externa.

El motivo principal para no realizar el tratamiento es la creencia de que no lo ne-
cesitan en ese momento, seguido de la ausencia de oferta de tratamiento.

4. Los aspectos que dificultan el tratamiento seglin las mujeres victimas de violencia
de género son:

La insatisfaccidn con el programa para el consumo de sustancias recibido, mani-
festada por casi la mitad de las mujeres victimas.

El que mas de un cuarto crea que el tratamiento no les prepara para la vida fue-
ra de prision.

El mayor nimero de dificultades para iniciar el tratamiento (interferencia con otras
actividades, desconfianza hacia el programa o los y las profesionales, el miedo a
que afecte a la custodia de sus hijos/as, etc.).

5. Finalmente, otros aspectos importantes que sefialan las mujeres victimas en cuanto
a las diferencias de trato percibidas respecto a los hombres son:
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Resumen ejecutivo

* Un tercio de las mujeres cree que existen diferencias en relacién con el trata-
miento respecto a los hombres.

* la creencia de que existe una mayor diversidad de ofertas de trabajo para los
hombres.

* La creencia compartida de que ellas son mas prejuzgadas por la sociedad que
los hombres.
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Introduccion

Las mujeres son un colectivo frecuentemente invisibilizado en prisidn, que recibe me-
nor atencidn y tiene acceso a menos recursos que la poblacidn penitenciaria masculina.
Son un grupo especialmente vulnerable y con muchas carencias no atendidas. Este co-
lectivo sufre mayor discriminacion y desventajas en el acceso a actividades, puesto que la
mayorfa de centros penitenciarios, los propios programas v los espacios estan disefiados
para una poblacidn mayoritariamente masculina. A esta situacion se afade la doble estig-
matizacién que sufren las mujeres en prision, pues no solo son mujeres que han quebran-
tado la ley, sino que han incumplido determinadas normas de género (ser buenas ma-
dres, no consumir sustancias, etc.) lo que se puede traducir en mayor marginacién social
y peor prondstico de reinsercidn social (Instituto de Mujeres, 2007).

Los estudios empiricos realizados con muestras de mujeres en prisién ponen de ma-
nifiesto el altisimo porcentaje de internas, muy por encima de lo encontrado en la po-
blacidn general, que han sido victimas de violencia familiar (fisica, psicoldgica o sexual) en
la infancia y la adolescencia, asi como victimas de violencia de género durante la juven-
tud y edad adulta (Fontanil et al., 2013; Loinaz y Andrés-Pueyo, 2017; Yurrebaso, et. al.,
2022). En algunos estudios se estima que hasta el 80% de las mujeres en prisién han sido
victimas de violencia de género. Las mujeres victimas de violencia refieren las situaciones
de abuso como parte de su cotidianidad, pues en su mayorfa también manifiestan haber
sido victimas de violencia por parte de su entorno cercano durante su infancia, llegan-
do a naturalizar comportamientos violentos (Aristizabal Becerra & Cubells Serra, 2017).

Dicha victimizacién es facil que desempefie un papel importante en el origen, desa-
rrollo y mantenimiento de la delincuencia femenina (Rivera-Lopez y ARafios, 202 1). Esta
victimizacién puede estar en el origen de una carrera delictiva, incentivada en ocasiones
por los hombres de su entorno (padres, parejas o conocidos). Esta victimizacion prece-
dente al delito por el que cumplen condena puede verse exacerbada por la victimizacién
secundaria que se produce como consecuencia de su paso por el sistema penitenciario;
que estd pensado y orientado a una poblacién masculina, sin tener en cuenta la perspec-
tiva de género (Medlicott, 2007).
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La victimizacion en la infancia y en la adultez del colectivo de mujeres condenadas pasa
desapercibida en el entorno penitenciario, que esta orientado a la ejecucién de la pena por
la que han sido condenadas. Esta condicion de victima antecedente deberfa ser tomada en
cuenta como factor importante para la reinsercién de la penada, como ocurre en muchas
ocasiones con los hombres. Aunque no todas las victimas de violencia de género acaban co-
metiendo delitos, nitodas las mujeres delincuentes han sido a su vez victimas de violencia a
manos de un hombre, hay muchos casos en los que sf puede establecerse dicha vinculacion.
Ademds, el haber sufrido violencia de género esta vinculado, seglin apuntan diversas in-
vestigaciones, con el desarrollo de trastornos mentales y el consumo de drogas, dando-
se en muchos casos una patologia dual en la poblacién de mujeres en prisién (Caravaca-
Sanchez y Garcia-Jarillo, 2020; Tripodi y Pettus-Davis, 2013). Seglin datos recientes de la
propia Institucion Penitenciaria, las mujeres, ademas de los problemas relacionados con las
drogodependencias, ofrecen una situacion de deterioro y vulnerabilidad bastante superior
ala de los hombres en el &mbito penitenciario. Suelen presentar un mayor nivel de inten-
tos de suicidio, mas nimero de sobredosis y mas problemas de salud mental. También son
victimas de practicas sexuales no consentidas y agresiones sexuales en mayor proporcion,
utilizan menos el preservativo en las relaciones sexuales y estan en tratamiento con me-
dicacién psiquidtrica en un porcentaje superior (Ministerio del Interior, 2017). Ademas, el
trastorno mental es un factor de riesgo que se ha asociado con una mayor probabilidad
de conducta violenta y reincidencia delictiva cuando la persona no recibe un tratamiento
adecuado para sus necesidades crimindgenas (Kingston et al., 2018; Echeburta, 2018).
El objetivo de este estudio es analizar cémo la vida de las mujeres privadas de libertad ha
sido condicionada por haber sido victimas de violencia de género, asi como la victimiza-
cién por este tipo de violencia desemboca en practicas de consumo de drogas y patologia
dual y ello, a su vez, incide en la menor probabilidad de reinsercidn social de las mujeres
presas. Para poder ofrecer intervenciones adaptadas a las necesidades de este colectivo
especialmente vulnerable, es crucial conocer en profundidad cémo la violencia de géne-
ro ha influido en su vida y cdmo sigue influyendo si no se atienden sus carencias y nece-
sidades terapéuticas especfficas.
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Objetivos

El objetivo principal es conocer el perfil diferencial de las mujeres victimas de violencia
de género en prisién. Para ello se plantean los siguientes objetivos especfficos:

| Analizar las caracteristicas, factores de riesgo y vulnerabilidad, discriminacién sufrida,
consumo de sustancias, trastorno mental, de mujeres en prisién que han sido victi-
mas de violencia de género.

2. Comparar a mujeres victimas de violencia de género con otras mujeres que no han
sido victimas a nivel sociodemogréfico, psicoldgico y social.

3. Describir las carencias en los tratamientos, barreras de acceso a intervenciones es-
pecializadas, dificuttades de adherencia al tratamiento y discriminacién recibida o di-
ferencias respecto a los hombres segln las propias mujeres victimas de violencia de
género en prision.

4. Proponer recomendaciones a partir de los resultados del estudio de cara a poder
adaptar las actividades e intervenciones que se realizan con mujeres en prision te-
niendo en cuenta sus victimizaciones previas, especialmente, la violencia de género.
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Meétodo

I. Muestra

Con el fin de conocer el perfil diferencial de las mujeres victimas de violencia de gé-
nero en prisidn, se ha llevado a cabo una investigacion desde un enfoque metodoldgico
cuantitativo. Con una muestra inicial de 227 mujeres internas que aceptaron participar en
la investigacién, 201 cumplimentaron las preguntas relativas a las diferentes manifestacio-
nes de violencia de género (88,5% de la muestra).

En la Tabla 20 se presenta el porcentaje de mujeres que han sido victimas de al menos
una manifestacién de violencia de género. Se observa que el 72,6% (n = | 64) de las mu-
jeres en prisidn manifiesta haber sido en alguna ocasidn victima de violencia a manos de
sus parejas o exparejas, pudiendo incluir tanto violencia psicoldgica, fisica o sexual. Sélo el
27,4% (n = 55) de las mujeres dice no haber sufrido ninguna manifestacién de violencia.

Tabla 20. Frecuencia de las victimas de violencia de género

Mujeres victimas Mujeres no victimas Total
N (%) N (%)
Violencia de género 146 (72,6) 55(27,4) 201 (100,0)

La edad de las mujeres oscila entre los |9y 74 afos, siendo la edad media de las mu-
jeres victimas de violencia de género significativamente inferior, con 38 afos, a la de las
mujeres no victimas, con una media de 44 afos (t = 2,392; gl = 100; p =0, 19). En cuan-
to a su nacionalidad, el 89,4% de las mujeres son de nacionalidad espafiola, mientras que
el 10,6% son extranjeras. En este estudio no se han encontrado diferencias significativas
entre ambos grupos en cuanto a la nacionalidad (X* =,179; gl = |; p =,707).
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2. Instrumentos

Con el fin de recabar la mayor informacion posible sobre el perfil diferencial de la mues-
tra seleccionada, se incluyeron los mismos instrumentos empleados que en la primera
parte de este informe.

3. Procedimiento

El procedimiento que se siguid para la recogida de informacion es el mismo que se lle-
v a cabo para realizar la primera parte de esta parte del estudio.

4. Andlisis estadisticos

El plan de andlisis estadistico llevado a cabo se basa en un andlisis descriptivo de las va-
riables consideradas en el estudio y la comparacion de los dos grupos (mujeres victimas
de violencia de género frente a mujeres no victimas de violencia de género) en las dife-
rentes variables analizadas se han utilizado pruebas t de Student en el caso de variables
cuantitativas y pruebas chi-cuadrado en variables categdricas.
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Resultados

I. Perfil de las mujeres victimas de violencia de género

En este apartado se presenta el andlisis del perfil de las victimas de violencia de géne-
ro en funcidn del tipo de violencia de género experimentado. En la Tabla 2| se presentan
las diferentes manifestaciones de violencia de género que pueden haber sufrido las muje-
res. Cada una de ellas esta dicotomizada entre aquellas mujeres que dicen haber experi-
mentado alguna de estas vivencias y aquellas que, por lo contrario, no lo han experimen-
tado. Es de interés destacar que las dos manifestaciones mas prevalentes son «Mi pareja
0 expareja me insultaba», en un 61,8% de los casos, y «Mi pareja o expareja me golpea-
ba», donde el 61,4% de las mujeres encuestadas alegan haber experimentado este tipo
de violencia fisica.

Tabla 21. Manifestaciones de la violencia de género

Porcentaje valido Total
Manifestaciones sobre la violencia de género N (%) N (%)
Si No
Mi pareja o expareja me golpeaba 121 (61,4) | 76(38,6) | 197 (100)
Mi pareja o expareja me insultaba 118 (61,8) | 73(38,2) | 191 (100)
Mi pareja o expareja me hacia sentir inferior 15(60,2) | 76(39,8) [91(100)

Mi pareja o expareja me ha aislado de mi circulo social 108 (56,8) | 82(43,2) | 190 (100)

Mi pareja o expareja me ha tocado de manera
sexual sin yo quererlo

66 (35,5) | 120(64.5) | 186 (100)

He practicado sexo con mi pareja sin yo quererlo 76 (40,9) 110 (59,1) | 186 (100)

Para el andlisis de las tipologfas de violencia de género, se han agrupado las manifesta-
ciones mostradas en la Tabla 22 en violencia psicolégica, violencia fisica y violencia sexual.
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La violencia psicoldgica engloba las manifestaciones «Mi pareja o expareja me insultaba»,
«Mi pareja o expareja me hacia sentir inferior» y «Mi pareja o expareja me ha aislado de
mi circulo social»; la violencia fisica incluye la manifestacién «Mi pareja o expareja me gol-
peaba»; y la violencia sexual hace referencia a las manifestaciones «Mi pareja o expareja
me ha tocado de manera sexual sin yo quererlo» y «He practicado sexo con mi pareja sin
querer». En la Tabla 3 se muestra la prevalencia de cada subtipo de violencia. Como pue-
de verse, el tipo de violencia mas frecuente es la violencia psicolégica (69,7%), seguido
de la violencia fisica (6 | ,4%) v, por Ultimo, de la violencia sexual (46,4%).

Tabla 22. Prevalencia de los diferentes tipos de violencia de género
experimentados por las victimas

Diferentes tipos de violencia de género Fr(::tz:; )cia
Violencia psicolégica 136 (69.7)
Violendia fisica 121 (61,4)
Violencia sexual 90 (46.4)

Nota. No suman |00% porque pueden haber sufrido mas de un tipo de violencia.

En la Tabla 23 se presenta la frecuencia con la que se ha producido los tipos de violencia
de género (fisica, psicoldgica y sexual) en la muestra de mujeres victimas. Se observa que
el 27,4% de las mujeres encuestadas afirma no haber sufrido ningln tipo de violencia; el
12,4% reconoce haber experimentado un tipo de violencia (ya sea psicolégica, fisica o
sexual); el 20,4% dos tipos de violencia, mientras que el 39,8% dice haber experimen-
tado los tres tipos de violencia de género, siendo esto lo més frecuente.

Tabla 23. Numero de tipos de violencia de género experimentados

Numero de tipos de Frecuencia Porcentaje
violencia (N) (%)
0 55 274
| 25 12,4
2 4l 20,4
3 80 39,8
Total 201 100

Cuando se analiza cudl es el tipo de violencia de género mas prevalente entre las mu-
jeres que afirman haber experimentado solo un tipo, vemos que la violencia psicoldgi-
ca es la mas frecuente (64%), seguido de la violencia fisica (20%) y, por Ultimo, la violen-
cia sexual (16%).
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Tabla 24. Tipos de violencia que las mujeres afirman haber sufrido,
cuando solo relatan un tipo de violencia

s e laTE R Frecuencia Porcentaje
(N) (%)
Violencia fisica 6 20
Violencia psicolégica I5 64
Violencia sexual 4 16
Total 25 100

Por otro lado, cuando analizamos los casos en que se producen dos tipos de violen-
cia, la combinacién de violencia fisica y violencia psicolégica (85,4%) es la mas frecuente,
seguida de la combinacién de violencia psicoldgica con violencia sexual (12,2%). Por Ul-
timo, destacamos que muy rara vez se da la combinacién de violencia fisica con violencia
sexual, donde el porcentaje en la muestra estudiada no llega al 2,5%.

Tabla 25. Tipos de violencia combinados de mujeres que afirman
haber sido victimas de dos tipos de violencia

Tipos de violencia Frecuencia Porcentaje
(N) (%)
Violencia fisica y violencia psicolégica 35 85,4
Violencia psicolégica y violencia sexual 5 12,2
Violencia fisica y violencia sexual | 2,4
Total 41 100

2. Perfil diferencial de las mujeres victimas de violencia de
género

En este apartado se presentan las caracteristicas sociodemogréficas, factores de riesgo
y de vulnerabilidad, asf como caracteristicas psicoldgicas de las mujeres victimas de vio-
lencia de género en prisién en comparacidn con mujeres condenadas que no han sido
victimas. Para ello, se muestran los resultados de la comparacién entre el grupo de muje-
res que afirma haber sufrido al menos una manifestacion de violencia de género vy el gru-
po de mujeres que manifiesta no haber sufrido ninguna de ellas.

Ademas, se ha analizado el perfil diferencial de las mujeres victimas de violencia de géne-
ro en funcién del tipo de violencia experimentada (fisica, psicoldgica y/o sexual) y el nime-
ro de ellas. El objetivo era ver si se encontraba alguna diferencia significativa desagregando
por tipo de violencia y nimero de tipos de violencia sufrido, pero no se han encontrado
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diferencias respecto a la comparacion cuando se incluyen todos los tipos de violencia de
género y cualquier nimero de ellos. Por tanto, a continuacién, se muestran sélo los re-
sultados de la comparaciéon entre el grupo de mujeres victimas de violencia de género
(n=146) y el grupo de mujeres no victimas (n = 55) en prision.

2.1. Caracteristicas sociodemograficas

En referencia a las variables sociodemogrificas, tal como muestra la Tabla 26, no se han
encontrado diferencias significativas en cuanto al nivel de estudios entre ambos grupos.
Aun asf, destaca que el nivel de estudios mas prevalente entre las mujeres victimas es la
secundaria (4 1,3%), mientras que las mujeres no victimas se distribuyen de forma homo-
génea en todos los niveles educativos. Cabe destacar que el porcentaje de mujeres que
tiene estudios universitarios es mayor en las mujeres que no han sido victimas que en el
grupo de mujeres victimas de violencia de género (22,7% vs | ,8%).

En cambio, si que se encuentran diferencias significativas en el estado civil entre ambos
grupos. Las mujeres victimas estan en mayor proporcion solteras (56,8% vs 52,7%) o
separadas (23,3% vs 7,3%), en comparacién con las mujeres no victimas, que estan sol-
teras o casadas (34,5% vs 15,8%) en mayor proporcién. Por lo que respecta al nimero
de hijos, existen diferencias significativas entre ambos grupos. El grupo de las mujeres vic-
timas tiene, 2 hijos/as de media, mientras que las mujeres que no han sufrido violencia de
género tienen 3 (t = 3,548; g/ = 149; p = 0,001). Por otro lado, las mujeres que no han
sido victimas tienen, en mayor proporcién, contacto con sus hijos/as (94, 1% vs 87,8%).

Durante su estancia en prision, la persona/s a cargo de los hijos/as en ambos grupos
suele ser mayoritariamente un familiar (58,6 vs 54,2%), seguido por la expareja (25,3%
vs 25%) y los servicios sociales (8% vs 8,3%). Ambos grupos, de forma similar, mantienen
la relacién con sus progenitores (76,6% vs 84,1%), y hermanos/as (77,8% vs 89,1%),
pero las mujeres que no han sido victimas tienen mas relacién con ellos/as.

En referencia a la situacion laboral y el tipo de trabajo realizado antes de su entrada en
prision, se muestra en la Tabla 26 que las mujeres que no ha sido victimas tenfan un tra-
bajo en mayor proporcidn que las victimas (54,7% vs 51,19%), siendo estable en mayor
medida para las mujeres que no han sido victimas (57,4% vs 46,6%). En la misma linea
se muestran diferencias no significativas en los afios cotizados a la seguridad social, sien-
do la media de afios cotizado mas alta en las mujeres que no han sido victimas que en las
victimas (9,2% vs 6,9% (t = |,268; gl = 78; p = 0,209).
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Tabla 26. Caracteristicas sociodemograficas de las mujeres
victimas de violencia de género

Bt Mujeres | Mujeres no
Caracteristicas G Bl X2 p
sociodemograficas victimas victimas gl (Fisher)
(%) (%)
Nivel de estudios 7,218 | 3 ,065
Estudios sin finalizar 23,8 28,3
Estudios baésicos 23,1 26,4
Secundaria 41,3 22,6
Universidad 1,8 22,7
Estado civil 12,455 | 3 ,006%*
Soltera 56,8 52,7
Casada 15,8 34,5
Separada 23,3 7,3
Viuda 4,1 55
Relacién con hijos/as 1,084 | | ,528
Si 87,8 94,1
Persona a cargo hijos/as 481 3 ,923
Pareja 8,0 12,5
Expareja 253 25,0
Familiar 58,6 54,2
Servicios sociales 8,0 8,3
Relacion con los progenitores 1,099 | | ,396
Si 76,6 84,
Relacién con los/as hermanos/as 2,835 | | ,129
St 77,8 89,1
Trabajaba al entrar en prisién 51,1 54,7 ,193 | ,745
Tipo de trabajo 2,002 | 2 367
Trabajo estable 46,6 57,4
Trabajos esporadicos 45,9 34
Nunca he trabajado 7,5 8,5

Nota: *p <,05. **p <,001.

2.2. Factores de riesgo

En referencia a los factores de riesgo, se observan diferencias significativas entre am-
bos grupos tanto en los factores de riesgo acontecidos durante la infancia o adolescencia
como en la actualidad (ver Tabla 27).

En primer lugar, y segiin muestra la Tabla 27, hay mayor presencia de consumo de sus-
tancias en las familias de origen de las mujeres victimas en comparacion con las mujeres que
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no han sido victimas, de forma significativa (38,5% vs 20,8%). También se ven diferencias
significativas en los antecedentes de problemas psicoldgicos entre los miembros de la familia
de las mujeres victimas (32,2% vs 15,1%), comparativamente con el grupo no victimizado.

Por otro lado, se muestran diferencias significativas en otros factores de riesgo en la in-
fancia. Las mujeres victimas presenciaron en mayor medida agresiones entre sus proge-
nitores que las que no han sido victimas (38,5% vs 3,8%) y fueron significativamente mas
victimas de malos tratos durante su infancia (43% vs 9,6%) en comparacién con las que
no fueron victimas. El desempleo del padre o de la madre de las mujeres victimas tam-
bién es significativamente mayor (38,8%) en comparacidn con las mujeres que no han
sido victimas (19,2%) y casi la mitad de las mujeres victimas manifiestan que fueron ex-
pulsadas de casa (48,9%) frente al 20% de las mujeres no victimas.

Por lo que respecta a los factores de riesgo individuales, se observan diferencias signi-
ficativas en todos los aspectos analizados. Por una parte, se observa en la Tabla 27 que
en el grupo de mujeres victimas de violencia de género es mas prevalente el consumo
de sustancias (76,7%) en comparacién a las mujeres que no han sido victimas (34,5%).

Por lo que se refiere a las victimizaciones en la infancia, se puede ver en la Tabla 27
que las mujeres victimas de violencia de género han sido significativamente mas victimas
de abuso sexual infantil (44,4% vs 14,8%). Por Ultimo, cabe destacar que el porcentaje
de mujeres que han ejercido la prostitucion alguna vez es mayor en el grupo de mujeres
victimas de violencia de género (32,8% vs |5,8%), aunque no de manera significativa.

Tabla 27. Factores de riesgo de las mujeres victimas de violencia de género

. Mujeres
Mujeres no p
Factores de riesgo wc(tol/n)\as victimas X2 gl (Fisher)
¥ (%)

Antecedentes en la familia de:

Consumo de drogas 38,5 20,8 5428 | | ,026*

Problemas psicoldgicos 32,2 15,1 5647 | | ,019%

Ingreso en prisidn 34,3 24,5 1,695 | | ,228
Durante la infancia:

Agresiones entre progenitores 38,5 3,8 22,272 | | ,000%*

Malos tratos 43,0 9,6 18,511 | 1 ,000%*

Desempleo padre/madre 38,8 19,2 6,378 | | ,014%*

Expulsién de casa 48,9 20,0 13,594 | | ,000%*
Consumo de sustancias 76,7 34,5 31,296 | | ,000%*
Abuso sexual infantil 44,4 14,8 14,701 | | ,000%*
Prostitucion 31,1 15,8 1,850 | | 271

Nota: *p <,05. **p <,001.
Fuente: elaboracién propia a partir de los datos del estudio.
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2.3. Perfil psicologico

En referencia al perfil psicolégico de las mujeres victimas de violencia de género se han
encontrado diferencias significativas en algunas variables, en comparaciéon con el grupo de
mujeres que no han sido victimas (ver Tabla 28).

En relacién con el apoyo social, las mujeres victimas de violencia de género consideran
que cuentan significativamente con un menor nimero de personas que las mujeres que
no son victimas (2,2% vs 4,3%). A su vez, muestran una menor satisfaccién con el apo-
yo recibido de dichas personas, aunque estas diferencias no son significativas.

Por otro lado, con respecto a las variables de personalidad, las mujeres victimas pre-
sentan niveles mas bajos de honestidad (tienen una visién poco ajustada de si mismas) y
escrupulosidad (no suelen actuar de forma organizada y con un plan de accién), en com-
paracion al grupo de las mujeres que no son victimas, por lo que las llevarfa a comportar-
se de forma mas irreflexiva e impulsiva.

A nivel sintomatolégico es donde se encuentran las mayores diferencias entre ambos
grupos. Se observa en la tabla 28 que las mujeres victimas tienen significativamente ma-
yor nivel de afectos negativos caracterizados por una mayor sensacién de emociones ne-
gativas como miedo o nerviosismo. En la misma linea, las mujeres victimas tienen signifi-
cativamente niveles mas altos de somatizacién que las que no son victimas. Las mujeres
victimas refieren, también significativamente, mayor grado de somatizacién, depresién,
ansiedad y panico que las que no son victimas. Y esto se refleja también a nivel emocio-
nal, reconociendo las mujeres victimas significativamente mayor descontrol e interferencia
emocional, asi como confusién y rechazo emocional que el grupo que no ha sido victima.

Las mujeres que han sido victimas tienen significativamente menor autoestima en com-
paracién con las mujeres que no han sufrido violencia de género. Finalmente, hay que
tener presente que se han encontrado diferencias significativas en la deseabilidad social,
que es mayor en las mujeres victimas y esto debe tenerse en cuenta de cara a interpre-
tar los resultados de este estudio.
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Tabla 28. Caracteristicas psicologicas de las mujeres victimas

de violencia de género

S victimas | vicamas | 79 | g |
psicolégicas M (DT) M (DT) Student

Habilidades sociales 394 (12,0)| 36,8(11,7) -1,314 187 ,190
:}%T;rzuziﬂz ddeeczir;f“as 2208 | 4339 3479 | 52354 | 001%
Satisfaccién con el apoyo

T PoY 18,1 (64) | 20,1(5.8) 1,831 171 | 069
Estrategias de afrontamiento | 43,2 (8,5) 41,4 (8,9) -1,258 184 210
Honestidad 30,6 (8,8) 34,1(9,5) 2,330 181 ,021*
Emocionalidad 31,6 (7,2) 31,1 (6,9) -,490 181 ,625
Extraversion 31,6(8,1) 32,0 (6,5) ,336 181 /37
Cordialidad 30,9 (8,0) 31,3(6,3) ,337 181 737
Escrupulosidad 31,4 (7,5) 34,7(7,7) 2,610 181 ,010%
Apertura a la experiencia 30,8 (7,7) 31,8(7,8) 717 181 474
Afectos positivos 34,1 (9,8) 33,7(9,9) -,208 181 ,836
Afectos negativos 27,2(9,3) 22,8 (7,5) -2,935 180 ,004*
Somatizacién 13,9 (6,5) 10,8 (5,5) -3,141 101,066 | ,002%
Depresion 154 (6,4) 11,9 (5,5) -3,641 99,906 | ,000%*
Ansiedad 7,9@3,9) 5329 -4,694 14,142 | ,000%*
Panico 7,1 (4,0) 5,0(3,0) -3,777 109,564 | ,000%*
Descontrol emocional 23,4 (11,2) 16,9 (8,8) -4,028 103,088 | ,000%*
Interferencia emocional 11,5(54) 8,8 (4,4) -3,371 100,252 | ,001*
Confusién emocional 9,7 (4,0) 8,1 (3,9) -2,348 |73 ,020%*
Desatencién emocional 8,7 (4,4) 8,9 (3,9) 317 |73 ,752
Rechazo emocional 19,5(8,9) 13,5 (7,0) 4,613 102.853 | ,000%*
Estados afectivos negativos 38,1 (158) | 37,4(16,8) -,233 |44 816
Vigilancia cognitiva 11,9 (5,3) 10,6 (5,6) -1,208 143 ,229
Ocio y emociones positivas 19,0 (5,3) 17,7 (6,9) -,968 42,131 ,339
Autoestima 3,1 (1,5) 3,6 (1,4) 2,016 314 ,045%
Deseabilidad social 7,4 (3,4 5,7 (5,6) -3,628 113,246 | ,000%*

Nota: *p <,05. **p <,001.

Fuente: elaboracién propia a partir de los datos del estudio.
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3. Tipos de tratamiento, dificultades de adherencia y
diferencias de acceso al tratamiento

En este apartado se estudian los diferentes tratamientos que reciben las mujeres vic-
timas de violencia de género en prisién (N = 146) y las dificultades que ellas manifiestan
para adherirse al tratamiento. En primer lugar, se trataran los tratamientos psicoldgicos y
psiquidtricos que reciben aquellas mujeres que padecen alglin problema psicoldgico o en-
fermedad mental grave y, posteriormente, se analizaran los tratamientos de drogas que
reciben las victimas que consumen sustancias. Por Ultimo, se presentaran los problemas
de adherencia al tratamiento de este grupo de mujeres vy, finalmente, se trataran las dife-
rencias de trato percibidas respecto a los hombres.

3.1. Tratamiento psicolégico y psiquiatrico

En primer lugar, el 29,4% de las mujeres victimas de violencia de género padece al-
gun tipo de enfermedad mental o psicoldgica (ver Tabla 29). Es de interés destacar que
el 21,5% de las mujeres victimas de violencia de género han tenido algiin intento de au-
tolesién en prision, siendo este porcentaje significativamente superior (21,5% vs 7,8%)
al del grupo de mujeres no victimas (X? =4,789; gl = I; p =,033).

Tabla 29. Prevalencia de enfermedad mental entre las mujeres
victimas de violencia de género

Enfermedad mental/psicolégica Frecz:le)ncia Porcen(t;j;;a valido
Si 42 29,4
No 101 70,6
Total 143 100

En cuanto al tratamiento, el 39,7% de las mujeres victimas ha recibido alglin tipo de
tratamiento psicoldgico fuera de prision y solo el 31,6% ha recibido tratamiento dentro
del centro penitenciario (ver Tabla 30).
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Tabla 30. Variables relativas al tratamiento psicologico

. . . Frecuencia | Porcentaje
Variables relativas al tratamiento (N) valido (%)
Ha recibido tratamiento psicolégico fuera de prision

St 56 39,7

No 85 60,3
Tratamiento psicoldgico dentro del centro penitenciario

St 43 31,6

No 93 68,4

Al preguntarles por el tipo de tratamiento o intervencion recibido, se refleja en la Tabla 31
que la intervencién mas prevalente es la medicacion psiquidtrica, donde los antidepresivos y
ansioliticos son los mas consumidos, seguidos de mediacién antiepiléptica. Le sigue el progra-
ma de prevencién de suicidios, del cual el 21, | % de las mujeres victimas de violencia de géne-
ro son usuarias, Y el internamiento en médulo/hospital psiquitrico (17,5%). Solo el 6,3% de
las mujeres han sido usuarias del programa dirigido a enfermos mentales en prision (PAIEM).

Tabla 31. Tipo de tratamiento recibido en prision

Tipo de intervencion recibida Frecz:le)ncua :Z;;in(t;{;
Medicacion psiquidtrica 60 42,3
Programa PAIEM* 9 6,3
Internamiento en mddulo/hospital psiquidtrico 25 17,5
Programa de prevencién de suicidios 30 21,1

*Nota: PAIEM = Programa de Atencién Integral de Enfermedad Mental.

Cuando analizamos el tiempo que han estado internas las usuarias en un médulo u
hospital psiquiatrico, vemos que las internas suelen estar entre uno y dos meses ingre-
sadas, incluso algunas estan menos de un mes. Son muy pocas las mujeres que estan in-
ternas mas de tres meses.

3.2. Tratamiento de drogas

Tal y como se ha visto en la primera parte de este informe, existe un historial de consu-
mo entre las mujeres internas en centros penitenciarios. A su vez, el consumo de téxicos
se ha descrito como un factor de riesgo entre el grupo de mujeres victimas de violencia de
género, siendo el 74,4% de las mujeres victimas consumidoras de algiin tipo de sustancia.

Como puede observarse en la Tabla 32, mas de la mitad de las mujeres victimas han
recibido tratamiento de drogas tanto fuera (57,5%) como dentro de prision (53,4%).
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Tabla 32. Usuarias de tratamiento de drogas

Usuarias de tratamiento Frecuencia | Porcentaje Total
(N) valido (%) N (%)
Ha recibido tratamiento de drogas fuera de prision 106 (100)
St 6l 57,5
No 45 42,5
Tratamiento de drogas en prision 105 (100)
Si 57 54,3
No 48 45,7

Si analizamos el tipo de tratamiento recibido dentro de prisidn, y teniendo en cuenta
que pueden haber recibido méas de un tipo de tratamiento, en la Tabla 33 se puede obser-
var que el mas prevalente es la metadona (49,3%), seguida de una comunidad terapéuti-
ca externa (45,2%) vy el tratamiento en el mddulo de prision (43,1%). Solo el 18,1% de
las mujeres victimas ha sido usuaria de tratamiento ambulatorio en prision y Unicamente
un 6,9%, de pisos de reinsercion.

Tabla 33. Tipos de tratamiento de drogas que reciben las mujeres victimas de
violencia de género

Tioos de tratamiento Frecuencia Porcentaje Total
P (N) valido (%) N (%)
franh 37 °07 73 (100)
36 49,3
No
*
CAS?/CND 2! 29.2 72 (100)
51 70,8
No
Comunidad terapéutica externa
St 33 452 73 (100)
No 40 54,8
Piso de reinsercion
p 5 6,9
N 67 93,1 72(100)
No
Tratamiento en mddulo en prision
St 3! 43,1 72 (100)
' 41 56,9
No
Tratamiento ambulatorio en prision 3 18|
Si 59 819 72 (100)
No

Nota: CAD = Centro de Atencién a las Drogodependencias; CAID = Centro de Atencién Integral a
Drogodependientes.
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3.3. Adherencia del tratamiento de drogodependencias

En cuanto a las dificultades de adherencia al tratamiento, hay que tener en cuenta la
valoracion que dan las mujeres victimas de éste que pueden influir en que éstas decidan
no empezar un tratamiento o que no se adhieran a él. Como puede verse en la Tabla
34, menos del 50% de las mujeres estan satisfechas con el tratamiento para la drogadic-

cién recibido.

Tabla 34. Valoracién de las mujeres victimas de violencia de género acerca de
los programas de tratamiento de drogas

Valoracion acerca de los programas de tratamiento Fret;t:)ncia Porz:;)r;taje
Muy satisfecha 19 18,6
Satisfecha 32 31,4
Suficiente 20 19,6
Insatisfecha 6 15,7
Muy insatisfecha I5 14,7
Total 102 100

En la misma linea, el 10,5% de las mujeres victimas modificarfa algiin aspecto del tra-
tamiento (ver Tabla 35). Es de interés destacar que, pese a la valoracidn del tratamiento,
el 67,1% de las mujeres encuestadas estarfan dispuestas a realizar tratamiento y han sido
informadas adecuadamente. A su vez, en el 67,9% de las encuestadas, también son de la
opinién que dicho tratamiento las preparard para la vida fuera de prisién.

Tabla 35. Variables relativas al tratamiento

. . . Frecuencia | Porcentaje
Variables relativas al tratamiento (N) valido (%)
Esta dispuesta a realizar tratamiento 57 67,1
He sido informada adecuadamente 65 67,9
Los tratamientos preparan para la vida fuera de prisién

Si 57 67,9

No 25 29,8
Los tratamientos son adecuados

Si 63 73,3

No 14 16,3

Modificarfa algunos aspectos 9 10,5
Se realiza distincién de tratamiento respecto a los hombres 27 38,6
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Resultados

Cuando se les pregunta por qué realizarfan el tratamiento (ver Tabla 36), los motivos
mas valorados entre las mujeres victimas son, en primer lugar, para cuidarse y mejorar su
salud (86%); para mejorar como persona (79,3%); y para mejorar sus relaciones familia-
res e interpersonales (74, 19%) (ver Tabla 36).

Tabla 36. Motivos de las mujeres victimas de violencia de género para realizar
el tratamiento de drogas

. . . Frecuencia | Porcentaje
Motivos para realizar el tratamiento B 1
(N) valido (%)
Para mejorar mis relaciones con otros/as internos/as y con el
38 44,2
personal del CIS
Para mejorar mis relaciones familiares e interpersonales 63 74,1
Para acceder a permisos penitenciarios o progresiéon de grado 53 60,9
Para cuidarme y mejorar mi salud 74 86
Para mejorar como persona 69 79,3

Nota. No suman 100% porque pueden contestar mas de un motivo.

Por lo contrario, cuando se les pregunta por qué motivos no realizarfan el tratamien-
to (ver Tabla 37), el 51,9% dicen no necesitar de ese tratamiento actualmente, y otro
19,6% porque considera que no le ayuda. Es interesante destacar que son las mujeres
victimas las que tienen mas motivos para no realizar el tratamiento en comparacién a las
mujeres no victimas, pues de este Ultimo grupo, el Unico motivo mencionado es que ac-
tualmente no lo necesitan. También hay que destacar que méas del 29% de las mujeres
victimas dicen que no se les ha ofrecido la opcidn de acceder a un tratamiento de drogas;
asf como otro 25,5% porque refiere que interfiere con otras actividades. Por otro lado,
un 19,6% mencionan que no realizan un tratamiento por desconfianza hacia el progra-
ma y otro 9,8% por desconfianza hacia los profesionales. Los motivos menos mencio-
nados han sido por miedo a que afecte a la custodia de mis hijos/as (9,8%), por traslado
(8%) o porgue a mi pareja no le parece bien (2%).
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Tabla 37. Motivos de las mujeres victimas de violencia de género para no
realizar el tratamiento de drogas

Motivos para no realizar el tratamiento piesicueia) [orssutaie
P (N) vélido (%)

Porque no lo necesito actualmente 27 51,9
Por dificultades para estar en tratamiento y hacer otras

- 13 25,5
actividades
Por desconfianza hacia las normas y/o programas de 0 196
tratamiento '
Por desconfianza hacia los profesionales 5 9,8
Porque no me ayuda 10 19,6
Porque no me lo han ofrecido I5 29,4
Porque a mi pareja no le parece bien | 2,0
Miedo a que afecte a la custodia de mis hijos/as 5 9,8
Por traslado 4 8,0

Nota. No suman |00% porque pueden contestar mas de un motivo.

3.4. Motivos de abandono del tratamiento

En cuanto a los motivos de abandono del tratamiento de drogodependencia de mayor
duracién del que han formado parte las mujeres que fueron victima de violencia de gé-
nero, los resultados son muy similares a los presentados en la primera parte de este in-

forme, donde no se tenia en cuenta esta victimizacion previa.

Tabla 38. Motivos del abandono del tratamiento del que mas tiempo han

formado parte las mujeres victimas de violencia de género

Motivos de abandono del tratamiento Fret;:f)ncia ‘P,;;:;in:;{;
Alta terapéutica 9 29,0
Baja voluntaria I3 71,0
Expulsion 9,7
Salida en libertad 2 6,5
Otros 12,9

80
Documentos Penitenciarios



Resultados

Como puede verse en la Tabla 38, el motivo mas presente es la baja voluntaria (7 19%).
Por el contrario, el motivo menos mencionado para el abandono del programa es la sa-
lida en libertad de la usuaria (6,5%).

4. Diferencias en la intervencion en prision entre hombres y
mujeres

Por Ultimo, se analiza en este apartado las posibles diferencias de trato y en el acceso
a los tratamientos y actividades entre mujeres y hombres. Estas posibles diferencias pue-
den condicionar el acceso a la intervencion en prisién y a la posibilidad de reinsercidn so-
cial posterior.

Como se ha visto anteriormente, el 38,2% de las mujeres victimas afirma que existe
una distincidn en el tratamiento de drogodependencia entre hombres y mujeres. Sin em-
bargo, el 85,6% de las mujeres victimas de violencia de género opinan que los tratamien-
tos en prision cubren por igual, en hombres y mujeres, sus necesidades.

No obstante, al analizar las variables relativas a las diferencias de intervencién entre
hombres y mujeres, se observa en la Tabla 39 que las mujeres victimas afirman que, en
cuanto a la diversidad de ofertas de trabajo, los hombres disponen de mas variedad que
ellas (69,6%).

Tabla 39. Variables relativas a las diferencias de intervencion entre hombres y

mujeres
Mas en . Mas en
. . . o Por igual .

Diferencias en la intervencion hombres N (%) mujeres

N (%) - N (%)
Diversidad de ofertas de trabajo 64 (69,6) 24 (26,1) 4 (4,3)
Diversidad de ofertas formativas 35(36,8) 55(57,9) 5(5,3)
Prejuicios por parte de la sociedad 10(11,5) 43 (49,4) 34 (39,1)
Los tratamientos cubren las necesidades 14(14,4) 83 (85,6) 0(0)

Por otro lado, pese a que la mayoria de las mujeres afirma que en la diversidad de
ofertas formativas y prejuicios por parte de la sociedad estdan ambos sexos por igual, un
39,19% de mujeres victimas afirma que las mujeres son en mayor parte mas prejuzgadas
que los hombres. En la misma linea, cuando se les pregunta si creen que las mujeres son
juzgadas mas duramente que los hombres, el 39, 1% de las mujeres victimas afirma que
a las mujeres se las juzga mas duramente.
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Conclusiones

Este estudio tiene como objetivo principal analizar el perfil de las mujeres en prisién
que han sido victimas de violencia de género. En primer lugar, cabe destacar que la ma-
yorfa de la muestra de mujeres en prision, el 72,6%, afirma haber sufrido violencia de gé-
nero (ya sea de indole psicoldgica, fisica o sexual). Cuando se analiza el tipo de violencia
mas prevalente, las mujeres en prisidn afirman haber sufrido, en un 69,7% de los casos,
violencia psicoldgica, y en un 61,4%, fisica. En menor medida, dicen haber experimen-
tado violencia sexual (46,4% de la muestra). Hay que decir que casi el 55% de las mu-
jeres victimas reconocen que sufrieron tanto violencia psicoldgica, como fisica y sexual.

En segundo lugar, cuando se compara al grupo de mujeres victimas de violencia de gé-
nero con las mujeres en prisidon que dicen no haber sufrido este tipo de violencia, se ob-
serva que las mujeres victimas presentan una serie de caracteristicas y factores de riesgo
diferenciales. A nivel sociodemogréfico, las mujeres que han sido victimas de violencia de
género suelen estar en mayor proporcién solteras o separadas, teniendo un menor nd-
mero de hijos/as. En el resto de variables sociodemogréficas (nacionalidad, nivel de estu-
dios, situacion laboral antes del ingreso, etc.) no se observan diferencias significativas en-
tre ambos grupos.

Sin embargo, hay claras diferencias en cuanto a los factores de riesgo en la infancia y en
la actualidad. Las mujeres en prisién que han sido victimas de violencia de género proce-
den de familias desestructuradas donde ha habido, en mayor medida, consumo de dro-
gas por parte de algln familiar, problemas psicoldgicos en alguna persona de la familia,
en la que han presenciado agresiones entre sus progenitores y en la que existfa una ma-
yor tasa de desempleo en alguno de éstos. Ademas, las mujeres victimas han sufrido ma-
los tratos durante su infancia (cuadruplicando el porcentaje de las mujeres no victimas)
y han sido expulsadas de casa en una mayor proporcién respecto al grupo de compara-
cion. Casi la mitad de las mujeres victimas de violencia de género también han sido victi-
mas de abuso sexual durante su infancia. Por Ultimo, cabe destacar que més del 70% de
las mujeres que han sufrido violencia de género consumen sustancias, doblando el por-
centaje de las mujeres en prisidn que dicen no ser victimas.
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Estas diferencias en la mayor presencia de factores de riesgo se manifiestan a nivel psi-
coldgico. Las mujeres victimas de violencia de género refieren mayor grado de sintomas
psicopatoldgicos como depresidn, ansiedad o panico. Ademds, manifiestan que pueden
contar con un nUmero menor de personas en caso de necesidad y estan menos satisfe-
chas con el apoyo recibido. Por Ultimo, las mujeres victimas tienden a actuar de forma
irreflexiva e impulsiva, siendo menos capaces de organizarse y planificar si se compara
con el grupo de mujeres no victimas de violencia de género. No obstante, estos resulta-
dos hay que tomarlos con cautela porque las mujeres victimas presentan mayor deseabi-
lidad social y, por tanto, pueden haberse presentado de forma socialmente mas aceptable.

Por otro lado, la multiples victimizaciones y traumas vividos durante la infancia derivan
en un mayor porcentaje de mujeres victimas de violencia de género que padecen algin
tipo de enfermedad mental y que acaban en algin intento de autolesidn en prisién, sien-
do este porcentaje el doble cuando se compara con el grupo de mujeres no victimas. Sin
embargo, menos del 40% de las mujeres victimas ha recibido alglin tratamiento psicold-
gico o psiquiatrico fuera de prisién y, sélo el 31% han accedido a tratamiento psicolégico
o psiquiatrico dentro del centro penitenciario. En cuanto al tratamiento especffico de dro-
godependencia, teniendo en cuenta que méas del 70% de las mujeres victimas de violencia
de género tiene un problema de consumo de sustancias, sélo la mitad de ellas han segui-
do alglin tratamiento fuera o dentro de prisién. Sobre esto, cabe mencionar que menos
de la mitad de las mujeres estan satisfechas con el programa de tratamiento para drogo-
dependencias y que el 10% maodificarfa alglin aspecto del programa. No obstante, casi el
70% de las mujeres encuestadas opina que han sido informadas adecuadamente de los
programas de tratamiento vy estarfan dispuestas a realizarlos. El motivo por el cual lo ha-
rfan serfa, en primer lugar, para cuidarse y mejorar su salud, seguido de mejorar como
persona o mejorar su relaciones familiares e interpersonales. Por el contrario, el moti-
vo mas esgrimido para no realizar ningn tratamiento es que no lo necesitan actualmen-
te. Esta falta de conciencia de problemas se combina con la creencia de que los progra-
mas de intervencién en prisién no les ayudan y/o con la aparicién de cierta desconfianza
hacia el tratamiento o hacia los profesionales que lo llevan a cabo. De hecho, el motivo
mas frecuente para abandonar el tratamiento es la baja voluntaria.

Por dltimo, la mayoria de las mujeres victimas de violencia de género piensan que los
tratamientos en prision cubren por igual las necesidades de hombres y mujeres. No obs-
tante, opinan que los hombres en prisidn disponen de mayor variedad de actividades la-
borales y formativas. Ademas, casi un 40% de las mujeres victimas de violencia de géne-
ro se sienten juzgadas mas duramente que los hombres por parte de la sociedad.
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Recomendaciones globales
a partir de los dos estudios

A partir de los resultados de estos estudios se proponen una serie de recomendaciones.

Para la intervencion con mujeres con problemas de abuso de sustancias en
prision las recomendaciones propuestas son:

Destaca en esta investigacion el elevado porcentaje de internas que consumen que
han sido victimas en su infancia de violencia o abusos sexuales. Trabajar el trauma,
ya sea antes o en el propio programa para drogodependencia, es imprescindible y
debe constituir un pilar de la intervencién.

También se pone de manifiesto el elevado niimero de ellas que han sido victimas de
violencia de género a manos de su pareja. Por tanto, deberia ser prioritario y muy
recomendable que las mujeres con problemas de consumo participaran en el pro-
grama Sermujer.es, para la prevencidn de la violencia de género para las mujeres
en centros penitenciarios.

Segun los datos del estudio, las mujeres con problemas de consumo prefieren lle-
var a cabo intervenciones en servicios o entidades del exterior. En la medida de lo
posible, y teniendo en cuenta sus circunstancias, habria que facilitar esta derivacién
para aumentar la participacién en los programas de tratamiento.

Puesto que se observan diferencias significativas entre hombres y mujeres que con-
sumen drogas, los programas de tratamiento deberfan estar adaptados en funcién
del género. Las necesidades terapéuticas de hombres y mujeres son diferentes y és-
tas diferencias deberfan condicionar las intervenciones.

El programa para drogodependencias ofertado a las mujeres en prisién deberfa ser
revisado con perspectiva de género, considerando que hay margen de mejora para
que las internas valoren su utilidad de cara a su vuelta a la comunidad y a mejorar
sus posibilidades de reinsercion social.

Aumentar la participacién en el programa de tratamiento y reducir los abandonos de-
berfa ser el primer objetivo de los equipos terapéuticos que trabajan con mujeres con
problemas de consumo. Para ello, debe tenerse presente la falta de apoyo social que
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sufren estas mujeres. La intervencién podria constituir un puente para reconstruir, me-
diante el contacto con entidades externas que oferten el programa, dicha red social.

* Dada la carencia de experiencia laboral y la falta de posibilidades de insercién socio-
laboral que presentan las mujeres con problemas de consumo, se podria vincular el
desarrollo del programa para drogodependencias con talleres ocupacionales o cursos
de formacién profesional para aumentar la motivacién, para participar en el progra-
ma y para incrementar las opciones de encontrar trabajo a su vuelta a la comunidad.

Por lo que respecta a las mujeres victimas de violencia de género, un porcenta-
je muy importante de las mujeres que cumplen una pena de prision ha sufrido violencia
durante su infancia y/o a manos de su pareja. El haber sido victima de violencia de géne-
ro tiene un impacto en estas internas a nivel psicoldgico y de salud mental. Por todo ello,
y siguiendo las Reglas de Naciones Unidas de Bangkok, la intervencién con mujeres en
prisién deberia seguir las siguientes recomendaciones:

* La prevencién de la violencia de género debe ser un objetivo general para todas
las mujeres internas en prision. La Institucién Penitenciaria cuenta con el programa
Sermujer.es con el objetivo tanto de prevenir la violencia de género como de tra-
bajar con las victimas de esta lacra social. Todo ello es fundamental para romper el
ciclo de victimizaciéon y delincuencia que viven estas mujeres.

* laintervenciéon con las mujeres que han sufrido violencia de género tendria que ser
holistica y atender a las diferentes necesidades y dificultades que afrontan estas mu-
jeres, como son la propia violencia de género, pero también los problemas de sa-
lud mental, intentos de suicidio o problemas de consumo de sustancias. Sélo una
atencion integral de las diferentes probleméticas que viven éstas mujeres podra me-
jorar sus posibilidades de reinsercién social.

* |a atencién que reciben éstas mujeres en prisién deberia asentarse en un trabajo
psicoldgico del trauma(s) que han vivido, ya sea durante su infancia, en familias dis-
funcionales y con una exposicién ya de nifas a la violencia de género, o, posterior-
mente, en su relacién de pareja. Aunque no hay que olvidar que estas mujeres han
cometido un delito y deben tenerse en cuenta todos aquellos factores de riesgo que
les llevaron a cometerlo para reducir su reincidencia delictiva, también hay que te-
ner presente que muchas de estas mujeres han sido victimas y que la mayoria de
ellas no ha recibido ninglin tratamiento, ni fuera ni dentro de prisién, para trabajar
las consecuencias de la victimizacion o victimizaciones sufridas.

* El modo de cumplimiento de la pena de prision deberfa facilitar la intervencion te-
rapéutica con éstas mujeres y conectarlas en la medida de lo posible con recursos
en la comunidad (de salud mental, sociales, sanitarios, etc.) que puedan atender las
multiples problematicas que viven las victimas de violencia de género en prision.
También se les deberfa facilitar el acceso a los recursos reconocidos a éstas victimas
de cara a iniciar un proceso de recuperacion y reintegracion social.
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