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Resumen

El presente proyecto trata de aportar una nueva vision sobre la inclusidon de las mujeres
drogodependientes en los recursos de proteccidn publicos o privados existentes, proponiendo
una metodologia que facilite su incorporacion y abordaje en los mismos, basada en los

enfoques de Derechos Humanos, Género Interseccional y Reduccion de Dafios.

Se analizan estos enfoques y se determina en qué medida esta propuesta se adapta a ellos,
asi como también a los requerimientos de los Planes vigentes en Cataluiia y Barcelona en

relacién al abordaje de las personas drogodependientes.

Finalmente, se presenta una propuesta de intervencion integral que posibilite la conversién
de los recursos de acogida y proteccién convencionales en recursos mixtos, para facilitar los
procesos de recuperacion y empoderamiento de las mujeres drogodependientes vy
supervivientes de violencia de género, para que puedan ser titulares de sus derechos

vulnerados.

Palabras clave: Violencia de género, Interseccionalidad, Drogodependencias y Reduccion de

Danos.
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Abstract

This project tries to provide a vision on the inclusion of drug-dependent women in existing
public or private protection resources, proposing a methodology that facilitates their
incorporation and approach in them, based on the human rights, intersectional gender and

harm reduction.

These approaches will be analysed and it will be determined to what extent this proposal
adapts to them, as well as to the requirements of the existing plans in Spain and Catalonia in

relation to women victims of gender-based violence.

Finally, a comprehensive intervention proposal will be presented that enables the conversion
of conventional reception and protection resources into mixed resources to facilitate the
recovery and empowerment processes of drug-dependent women survivors of gender-based

violence, so that they can be holders of their violated rights

Keywords: Violence against women, Intersectionality, Drug dependence and Harm Reduction.
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1. Introduccion

Durante los ultimos 13 afios, la que suscribe el presente proyecto, educadora social de
vocacioén y profesion, ha desarrollado diferentes proyectos de intervencion socio educativa en
recursos de proteccién para mujeres supervivientes de Violencia de Género desde los
enfoques de Derechos Humanos, Género Interseccional y de Reduccién de Daios, poniendo
el foco de atencion en la persona, esto es, asumiendo las diferentes problematicas y
caracteristicas con las que llega cada superviviente, con independencia de su edad,

nacionalidad o procedencia.

A lo largo de todos estos afios he detectado que existen mujeres o jévenes que cuando
ingresan en las casas de acogida, presentan dificultades para desarrollar sus procesos debido
a un consumo problematico de substancias legales o ilegales, y que, a menudo, ese consumo
problematico esta relacionado intrinsecamente con su historia de violencia, asi como con su

capacidad y herramientas para gestionar el malestar o el dolor, a nivel psicoemocional.

Para poder comprender y abordar estas situaciones de forma adecuada ha sido imprescindible
disponer de una experiencia profesional previa en el dmbito de las drogodependencias y, en
concreto, en conocer profundamente en que consiste la perspectiva de Reduccién de Danos
relacionada con las drogas, a través del trabajo desarrollado en el afio 2000 en el Poblado de
Can Tunis de Barcelona, o en las salas de consumo supervisado Baluard y CAS Vall d’Hebron

en Barcelona, desde 2004 a 2007.

Poder participar en estos proyectos me ha permitido observar 1) que en los proyectos de
Reduccion de Daios, cuando no se exige una abstinencia, y a la vez, se proporciona y fomenta
el auto cuidado, y se realiza una escucha activa, las personas drogodependientes mas
cronificadas y deterioradas han podido plantearse y ejecutar cambios de vida sustanciales, vy,
en algunas ocasiones, dejar de consumiry 2) que cuando se aplica la misma féormula educativa
con las mujeres drogodependientes en los recursos de proteccién, también se han producido

auténticos procesos de cambio de vida y de consumo.

A partir de las observaciones realizadas, he comprobado que muchas jévenes y mujeres
supervivientes de violencia de género que han adquirido una dependencia a ansioliticos,

cannabis o a alcohol, por ejemplo, no suelen ser conscientes de que efectlan un uso
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problematico de estas substancias, y es por ello que, cuando son atendidas por primera vez
por los equipos especializados de atencién a la mujer, no verbalizan esta circunstancia a sus
trabajadoras/es sociales, lo que comporta que sean derivadas a recursos de proteccién donde
los equipos que las van a recibir y acompafiar no conocen sus realidades. Esto se traduce, a
menudo, en una expulsién automatica de las mujeres de los recursos cuando llegan bajo los

efectos de las substancias o las consumen dentro de ellos.

Por otra parte, se observa que las mujeres victimas de violencia que son conscientes de sus
consumos problematicos -especialmente cuando las drogas en cuestidén son la heroina o la
cocaina-, y se encuentran realizando tratamientos en los centros especializados de atencién a
las drogodependencias, no son derivadas a las casas de acogida por considerarse que su
abordaje debe hacerse desde casas de acogida especializadas en drogodependencias, una vez
se hayan desintoxicado. A ese respecto cabe anadir que el Unico recurso especializado
existente en Cataluia dispone sélo de 6 plazas para todo el territorio, y que, por lo tanto, la
lista de espera es muy extensa, resultando imposible acoger a mujeres consumidoras en

situacion de urgencia, es decir, cuando estan sufriendo una situacién de violencia de género.

Asi, a partir de mi experiencia profesional, planteo una modalidad de acogida integral en los
recursos de proteccion de violencia de género que comprenda las necesidades de
acompafamiento socioeducativo que presentan las mujeres drogodependientes, a las que he
decido llamar “mujeres prohibidas”, y dedicarles el nombre del presente proyecto, en tanto

gue su acceso esta prohibido, de facto, en estos recursos.

Cabe mencionar que esta propuesta no contempla que el equipo educativo que acoge a las
mujeres esté formado por especialistas en el ambito de las drogodependencias, o por
profesionales médicos y/o sanitarios, ya que la experiencia me ha demostrado que es posible
realizar un adecuado acompafiamiento socio educativo a estas mujeres cuando el equipo
conoce y puede posicionarse desde los enfoques de Derechos Humanos, Reduccién de Dafos
y Género Interseccional, y realiza un trabajo de coordinacidn efectiva con la red de atencién
publica a las drogodependencias, como cuando concurren en la mujer muchas otras

circunstancias que requieren de una coordinacion con profesionales externos especializados.

10
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1.1.Justificacion

Las mujeres victimas de violencia de género que han decidido iniciar un camino hacia la
autonomia y la libertad pueden presentar muchas necesidades como consecuencia del
impacto de la violencia en sus vidas, especialmente si son mujeres extranjeras y no disponen
de una red social y familiar de apoyo (Fernandez-Gonzalez et al., 2017), esto es: falta de
vivienda, ausencia de ingresos econdmicos, profundos danos a nivel psicolégico, emocional y
sexual, etc..., a las que, tal y como establece el marco legal de nuestro pais a través de la Ley
Organica 1/2004, de 28 de diciembre, de Medidas de Proteccidn Integral contra la Violencia
de Género, hay que darles una respuesta integral y que se proporciona a partir de su acogida

en los recursos de proteccion especializados.

Ademas de las necesidades mencionadas, muchas mujeres se encuentran condicionadas por
multiples circunstancias: edad, religidn, situacién socio econdmica, etnia, raza, etc.... A estos
condicionamientos cabe sumar, en muchas ocasiones, que las mujeres se encuentren
realizando un consumo activo de tdxicos (alcohol, benzodiacepinas, cocaina, etc..) mientras
estdn conviviendo con sus parejas agresoras, pero esta circunstancia, es decir, el hecho de que
estén consumiendo, es un factor excluyente que les impide tener acceso a los recursos acogida
y proteccién (Gémez et al., 2005, p. 152; Castafios et al., 2007; Valls, Geldschlager y La Farga,
2013 citados por la Subdireccién General de Drogodependencias, 2020, p.9), aun cuando se
trate de un recurso especializado en violencia de género y drogodependencias, como es el
caso del Espai Ariadna, un recurso ubicado en Cataluiia que dispone de 6 plazas de acogida

(Generalidad de Catalufia, 2020, p.36).

Ante esta situacion, es importante comprender que para que las mujeres puedan realizar un
proceso de reapropiacion de derechos y poder vivir alejadas de la violencia, el hecho de que
presenten una adiccién no deberia ser un factor excluyente para su proteccidn y acogida, y
gue son las instituciones, y los y las profesionales, los que deben adaptarse a sus realidades,
conociendo y adhiriéndose a propuestas menos ortodoxas y mas flexibles para posibilitar su

inclusidn, por encontrarse en una situacién de extrema vulnerabilidad.

Para poder abordar de forma cualitativa y ajustada estas intersecciones y problematicas
afiadidas/concomitantes a la violencia de género de una forma inclusiva y normalizadora, es

necesario el planteamiento de un proyecto de intervencion integral que asuma y comprenda,

11



Irene Andrés Lopez

Mujeres Prohibidas. Proyecto de inclusién de mujeres drogodependientes en casas de acogida.

no sélo las necesidades relacionadas con la violencia de género en stricto sensu, sino también
que el requisito de que las mujeres se encuentren deshabituadas o desintoxicadas para
ingresar en una casa de acogida resulta inviable, asi como una discriminacién contraria a lo
que establece la ley para aquellas mujeres victimas de violencia que consumen téxicos para
poder soportar el dia a dia del maltrato, favoreciéndose la perpetuacion de la situacién de

violencia.
1.2.Antecedentes

Asociacidn in via

La Asociacion in via nace en Barcelona, en 1953, con la implementacién de Casa de la Joven,
un recurso de acogida y proteccidén de atencién 24/7, con 24 plazas para mujeres solas,
embarazadas, o con hijos a cargo, en situacidon de extrema vulnerabilidad. Posteriormente, la
entidad comenzd a implementar diferentes proyectos psicoeducativos y recursos socio
laborales para dar respuesta a todas las necesidades que presentaban estas mujeres que,
inicialmente, eran mujeres que llegaban a Barcelona desde cualquier lugar de Espana vy,
posteriormente, a mujeres y familias de diferentes procedencias, nacionalidades vy

situaciones, siempre en situacion de riesgo, exclusion y sinhogarismo, y entre ellas, a mujeres

y familias supervivientes de violencia de género (Asociacion in via, 2022).

Asi, y a partir de un trabajo de especializacion en intervencion psicoeducativa realizado desde
las perspectivas de Derechos Humanos, Género Interseccional y Transcultural, y a partir de la
implementacidn progresiva de diferentes recursos de acogida y proteccidén, la entidad
incorpord en 2008 la perspectiva de Reduccidon de Danos en su metodologia de intervencion,
hecho que permitio la acogida de mujeres supervivientes de violencias con trastorno por uso
de substancias o patologia dual y, a partir de 2013, a aquellas mujeres que se encontraban en
lista de espera para acceder a las 6 plazas del Proyecto Ariadna, de la Fundacion Salud y
Comunidad, planteado para mujeres supervivientes de violencia de género (Espai Ariadna,

2013).

Dado que la Asociacién in via no presentaba como requisito de acogida la abstinencia o que
las mujeres hubieran efectuado un proceso de deshabituacién previo, diferentes entidades
publicas y privadas que necesitaban dar respuesta a estas mujeres empezaron a derivar mas
y mds casos, situacion que provocd la presentacion del proyecto Eunice a diferentes

12
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subvenciones, siendo el Ayuntamiento de Barcelona quien empezd a financiar el proyecto de

forma parcial en el afio 2021.

Cabe destacar dos aspectos importantes que pueden explicar la capacidad de la entidad para
proporcionar respuestas innovadoras y multinivel a situaciones complejas 1) que desarrolla
sus proyectos de acompanamiento socioeducativo a mujeres, jovenes, nifos y nifas
supervivientes de multiples violencias desde de la pedagogia del afecto, trasladando este
modelo pedagdgico de las aulas a un contexto residencial, y que, consiste en “(..) la pedagogia
del amor, la de los abrazos posibles, la que no discrimina ni inculpa, la de la disciplina
comprendida y compartida para nifios y adultos, donde el respeto no se impone se gana, y la
autoridad se merece y se cultiva con un aprendizaje continuo” (Diaz y Salamanca, 2013:40,
citado por Lopez, 2018, p.145), y 2) integrando en un mismo marco convivencial a personas
de diferentes edades, procedencias y problematicas de derivacidn, es decir, que utiliza la
integracion de colectivos en contexto residencial. Sin duda estas serian las dos férmulas que
permitirian incorporar las diferentes herramientas conceptuales que parapetan el trabajo de
intervencién educativa y que garantizar la normalizacién e inclusién social de las personas que

se acogen.

1.3.0bjetivos del TFE

OBJETIVO GENERAL (OG)

OG1 Elaborar un proyecto de intervencién de atencidon especializada para mujeres
supervivientes de violencia de género drogodependientes, desde las perspectivas de
Derechos Humanos, Género Interseccional y de Reduccién de Dafios, para que pueda ser

integrado en una casa de acogida y proteccion, publica o privada.
OBJETIVOS ESPECIFICOS (OE)

OE1 Proporcionar un marco conceptual que justifique la importancia de incorporar a mujeres
supervivientes de violencias y drogodependientes en casas de acogida, para garantizar que

sean titulares de derechos fundamentales.

OE2 Disefiar una metodologia de intervencién socioeducativa que permita abordar el proceso

de recuperacién y de autonomia de las mujeres supervivientes de violencias

13
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drogodependientes desde las perspectivas de Derechos Humanos, Género Interseccional y

Reduccién de Dainos.

OE3 Disefiar un proceso de evaluacién continua que permita la revisiéon y adaptacion del
proyecto de intervencién, para garantizar una atencidon que permita que las mujeres sean

titulares de derechos fundamentales.

14
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2. Marco teodrico

A continuacidn, se analizardn los diferentes enfoques o perspectivas que facilitardan una
intervencién socio educativa de atencidn integral a mujeres supervivientes de violencia de

género y drogodependientes, en una casa de acogida.
2.1.Enfoques

2.1.1. Enfoque de Derechos Humanos

La Declaracion Universal de los Derechos Humanos fue proclamada en Paris, en diciembre de
1948, por la Asamblea General de las Naciones Unidas, estableciendo los derechos humanos
fundamentales objeto de proteccion internacional y reconociéndolos como los pilares de la

libertad, de la paz y de la justicia.

La aplicacién del enfoque o perspectiva de Derechos Humanos en los programas o proyectos,
segun la Oficina del Alto Comisionado de las Naciones Unidas para los Derechos Humanos
(2006), consiste en garantizar que 1) los proyectos promuevan la realizacion de los Derechos
Humanos 2) que los Derechos Humanos y sus principios estén presentes en todas las fases del
proyecto, esto es, en el analisis, disefio, ejecucién y en la evaluacién, y 3) que se contribuya a
qgue los titulares de deberes puedan mejorar sus capacidades para cumplir con sus

obligaciones, y que los titulares de derechos mejoren su capacidad para reivindicarlos.
2.1.2. Enfoque de Género Interseccional

La necesidad de incorporar el enfoque de género para garantizar la igualdad de derechos entre
hombres y mujeres se expresé por primera vez la Cuarta Conferencia sobre la Mujer, realizada
en 1995 en Beijin, China, a través de la Declaracién y Plataforma de Accién de Beijing, cuyas
resoluciones se reflejan en el Informe de la Cuarta Conferencia Sobre la Mujer “Por la presente
nos comprometemos en calidad de Gobiernos a aplicar la siguiente Plataforma de Acciony a
garantizar que todas nuestras politicas y programas reflejen una perspectiva de género.(..)”

(Naciones Unidas, 1995, p.5).

Por otra parte, y en lo que se refiere al concepto de Interseccionalidad, que explica la
importancia de reconocer las diferentes discriminaciones o “intersecciones” como la raza, el

nivel socioeconémico, la religién, la etnia, etc... que condicionan a las mujeres para que
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puedan desarrollarse como titulares de derechos, también queda recogido en el Informe de
la Cuarta Conferencia Sobre la Mujer “(...) enfrentan multiples barreras para lograr su
potenciacién y su adelanto por factores como la raza, la edad, el idioma, el origen étnico, la
cultura, la religiéon o la discapacidad, o por pertenecer a la poblacidn indigena” (Naciones
Unidas, 1995, p. 4). Un ejemplo de intersecciones que afectan a las mujeres se puede observar
en la Figura 1.

Figura 1

Intersecciones

EDAD

RELIGION RAZA

MUJER

NiVEL SOCiO ETNIA
ECONOMICO

Nota. Figura de elaboracion propia.

Asi, implementar la perspectiva de Género Interseccional en los programas o proyectos

supone analizar las diferencias entre los hombres y mujeres, analizar las multiples
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discriminaciones que afectan a las mujeres, comprender el porqué de esas discriminaciones

y, a la vez, establecer medidas para corregir ese desequilibrio.

En relacién a la necesidad de incorporar la perspectiva de género de forma transversal en los
proyectos de atencién a mujeres drogodependientes, esto es algo que sostiene la Fundacién
de Ayuda a la Drogadiccién, a través del estudio ‘Distintas miradas y actitudes, distintos

riesgos. Ellas y ellos frente a los consumos de drogas’ (FAD, 2019, p.23).
2.1.3. Enfoque de Reduccién de Dafios

La Reduccion de Dafios relacionada con el consumo de drogas es una forma de abordar los
consumos problematicos de substancias desde una perspectiva diferente a la abstencionista

(Tizoc-Marquez et al., 2017, p.40).

Consiste en focalizar la atencion de la intervencion socioeducativa en el fomento del auto
cuidado de las personas que consumen, es decir, en sensibilizar, asesorar e invitarles a que
realicen un consumo que dafie lo minimo posible su salud, si no muestran una voluntad para

dejar de consumir o no pueden abandonar el consumo.

La Reduccidn de Dafios relacionada con las drogas no es una perspectiva nueva, ya que se
inicia en nuestro pais en los afios noventa, a partir de la “epidemia de la heroina”, cuando, por
ejemplo, se empiezan a introducir los primeros programas de mantenimiento de metadona,
como un instrumento mas para minimizar los dafios relacionados con las drogas (de la Fuente,

et al., 2006, p.507).

Este paradigma de intervencidon continla vigente y ha sido avalado por las Naciones Unidas
(2021) como podemos observar en la reafirmacién nim. 36 de la Resolucién aprobada por la
Asamblea General, el 8 de junio de 2021, a través de la Declaracion Politica sobre el VIH y el
Sida: Acabar con las Desigualdades y Estar en Condiciones de Poner Fin al Sida para 2030,
donde se enumeran diferentes intervenciones de reduccidn de dafios para prevenir el VIH,
entre los que destacamos los programas de intercambio de jeringuillas, los programas de
sustitucion de opiaceos o las actividades de informacion y educacién a consumidores de

drogas intravenosas.

Cabe mencionar que en la mencionada Resolucién de Naciones Unidas (2021), también se

realiza la reafirmaciéon nim. 7 para que sean integrados los derechos humanos y las libertades
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fundamentales en todos los programas y politicas sobre VIH y SIDA vy, por extension, a las

personas consumidoras de drogas intravenosas.

En lo que se refiere a Espafia, el Ministerio de Sanidad (2022), a través del Plan de Accidon sobre
Adicciones 2021-2024, enmarcado en la Estrategia General de Adicciones (ENA) y aprobado
en Conferencia Sectorial de 25 de enero de 2022, propone como el primero de los objetivos,

la Reduccidn de Daios relacionada con el consumo de drogas.

Algunas de las propuestas mas conocidas que ha aportado esta estrategia de intervencion de
las drogodependencias en Espafia han sido la implementacion de las salas de consumo
supervisado (Generalidad de Cataluia, 2021) o los proyectos de anadlisis de substancias en
contextos ludicos, como el que realiza la entidad ABD, desde el afio 1997 a través de su

proyecto Energy Control (Asociacion Bienestar y Desarrollo, 2003).
2.2.Violencia de Género

La Declaracién sobre la eliminacidn de la violencia contra la mujer, adoptada por la Asamblea
General de la ONU, el 20 de diciembre de 1993, |la define como “Todo acto de violencia basado
en el género que tiene como resultado posible o real un dafio fisico, sexual o psicoldgico (...)".

(ONU, 1993).

La Ley Organica 1/2004, de 28 de diciembre, de Medidas de Proteccion Integral contra la
Violencia de Género, en el Titulo Preliminar, Articulo 1, Objeto de la Ley, hace hincapié en que
es una “(...) manifestacion de la discriminacion, la situacién de desigualdad y las relaciones de

poder de los hombres sobre las mujeres (..)”

Asi mismo, establece en su Titulo Il, Capitulo I, Articulo 17, Garantia de los derechos de las
victimas, que “Todas las mujeres victimas de violencia de género, con independencia de su
origen, religion o cualquier otra condicion o circunstancia personal o social, tienen

garantizados los derechos reconocidos en esta Ley.”

Sobre la violencia de género, se observa que la sociedad muestra una sensibilizacién especial
hacia las victimas y, que aunque es notorio que todavia es necesario ajustar ciertos aspectos
relacionados con el abordaje y tratamiento de las mujeres, especialmente en lo que se refiere
al dmbito judicial (Tamarit et al., 2020, p.14), ha dejado de considerarse un problema

individual que atafiie al seno de la familia, para considerarse un problema social resultante de

18



Irene Andrés Lopez

Mujeres Prohibidas. Proyecto de inclusién de mujeres drogodependientes en casas de acogida.

las desigualdades existentes entre hombres y mujeres y fruto de muchos siglos de machismo

integrado en los patrones de funcionamiento de las sociedades (Pérez, 2019, p.45).

Cabe dejar constancia de que todavia es necesario continuar realizando una pedagogia activa
que alerte a las nuevas generaciones (Pérez, 2019, p.123) que les ayude a identificar
situaciones de violencia pero, sobre todo, resulta imprescindible poder explicar a la sociedad
que, ante una situacioén de violencia, no es suficiente con que la mujer ponga un limite claro a
partir de una denuncia, sino que es imprescindible garantizar que las supervivientes, después
de efectuar una denuncia, dispongan de los recursos necesarios para poder iniciar un proceso
de empoderamiento y de autonomia, entre ellos, los recursos de proteccién y acogida, y que
no es nada sencillo tener que huir de un hogar con hijos a cargo, dejando de lado una red
social y familiar, un trabajo, una escuela y un barrio, e instalarse en una casa de acogida en un
lugar lejano y nuevo para empezar desde cero, en convivencia con otras mujeres y familias

desconocidas.

A fecha de 23 de junio de 2022 y segun los datos oficiales que proporciona el Ministerio de
Igualdad, a través de la Estadistica de Victimas Mortales por Violencia de Género, en 2022 han
sido asesinadas 21 mujeres por violencia de género, dejando huérfanos a 19 menores de edad.
De estas victimas, el 71% de ellas, tenian edades comprendidas entre los 41 y los 84 afios, el
66,7% habian nacido en Espafia y sélo el 28,6% de ellas habia realizado una denuncia previa a

su asesinato.
2.2.1.1. Violencia de Género y Drogas

A partir de los estudios existentes relacionados con mujeres drogodependientes y victimas de
violencia de género, se extrae que existe una relacién de interdependencia entre la violencia
de género y el consumo de substancias (Orte, 2001, citado por Arana y German, 2005, p. 187).

Para comprender esta relacidn, algunas consideraciones a tener en cuenta son:

1. Las mujeres que sufren violencia de género pueden desarrollar un problema de

drogodependencia

Esta realidad podria explicarse a partir de la falta de herramientas que presentan muchas
mujeres para poder gestionar, a nivel psico emocional, la violencia que estan sufriendo, y que

ocasionaria el consumo de substancias como el alcohol, tranquilizantes o somniferos, como
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un método para sobrellevar el dolor y las consecuencias de la violencia. Esta hipdtesis es la
que plantea la Subdireccion General de Drogodependencias de la Generalitat de Catalufia
(2020), a través del Informe de Diagnosis La atencion a las mujeres en situacion de violencia
machista y consumo problemdtico de sustancias y/o problemas de salud mental desde los
recursos especializados. En este sentido, el documento sefiala un estudio segun el cual el 74%

de las mujeres supervivientes de violencia consumian tranquilizantes y un 40% somniferos.

Cabe senalar lo que recoge el informe Situacion en Espafia de la violencia de género y el abuso
de sustancias. Revision de la evidencia y propuestas para el abordaje conjunto de la violencia
de género y el abuso de sustancias en los servicios de atencion, elaborado en 2021 por la
Delegacién el Gobierno para el Plan Nacional sobre Drogas, y, segun el cual, un 24% de
mujeres victimas de violencia, es decir, una mujer de cada cuatro, han efectuado un consumo

de substancias para poder gestionar la situacién de violencia.

2. Las mujeres drogodependientes se encuentran en una situacién de mayor riesgo para

sufrir violencia de género

El reverso de la moneda, es decir, que la mujer drogodependiente es un colectivo
especialmente agredido es algo que sefialan Stocco et al. (2005) en su articulo Uso de drogas
y violencia de género en mujeres adictas en Europa. Claves para su comprension e
intervencion. Los autores efectlan una revision de diferentes estudios e investigaciones
europeas relacionadas con mujeres drogodependientes en un periodo comprendido entre los
aflos 1998 y 2004, y exponen que la incidencia de la violencia de género en mujeres
drogodependientes es del 69% frente a la del 20-25% que presenta el resto de las mujeres,
concluyendo que “El discurso entonado alrededor de la violencia de género debe incluir a las
mujeres adictas ya que constituyen la poblacién de mayor riesgo y la menos atendida.”(Stocco

et al., 2005, p.155).

Por otra parte, es importante mencionar que las mujeres drogodependientes “se relacionan
con hombres toxicdmanos, su fuente de ingresos es mayoritariamente la prostitucién,
presentan antecedentes de malos tratos, niegan y disfrazan su adiccion.” (Rekalde y Vilches,

2003 citado por Arana y German, 2005, p.188).
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3. Las mujeres drogodependientes sufren una mayor estigmatizacion e invisibilizacion

A partir del analisis documental realizado se constata que, si a nivel social existe una
“penalizacidon” o “estigmatizacion” respecto a las personas drogodependientes, las mujeres
estarian recibiendo una doble penalizacidn: por ser mujeres y por ser drogodependientes, ya
gue su comportamiento no se ajustaria a los mandatos o atribuciones de género, situacién
que les generaria un sentimiento de culpabilidad y que se traduciria, entre otras cosas, en la
tendencia a ocultar esta problematica (Rodriguez et al, 2019, p.27-28 y Arana y German, 2005,
p.172).

4. Se constata una carencia de recursos especializados

Esta situacién queda recogida en Catalufia en el informe La atencion a las mujeres en situacion
de violencia machista y consumo problemdtico de sustancias y o problemas de salud mental
desde los recursos especializados VM XAD y SM, elaborado en 2020 por la Subdireccién
General de Drogodependencias y la Agencia de Salud Publica de Cataluiia, donde se concluye
gue no existen recursos mixtos, es decir recursos de proteccién que acojan a mujeres
drogodependientes y, por otra parte, que existen muy pocas plazas en recursos especializados
(Generalidad de Catalufia, 2020). Asi mismo, el informe destaca que “el hecho de consumir
impide, en la practica, un acceso igualitario a los recursos, ya sea porque funciona como un
filtro para impedir el acceso como un criterio “informal” para no priorizar las atenciones de

estas personas (...)” (Generalidad de Cataluia, 2020, p.15).
2.2.1.2. Unarespuesta ajustada a derecho

Se evidencia que en Catalufia Unicamente existe un recurso de tipologia mixta, que es aquel
que aborda las dos problematicas a la vez, que no da respuesta a mujeres que se encuentren
en una situacion de consumo activo, y que las pocas plazas de las que dispone son insuficientes

para dar respuesta a las situaciones de urgencia por violencia de género que se producen.

Asi pues, se propone proporcionar una respuesta cualitativa a las necesidades de las mujeres
drogodependientes que sufren violencia de género en Catalufia, a través de su incorporacion
en los recursos de acogida y proteccion existentes, desde los enfoques de Derechos Humanos,
Género Interseccional y de Reduccién de Dafios, de acuerdo a lo que establece la Ley Orgdnica

1/2004, de 28 de diciembre, de Medidas de Proteccidn Integral contra la Violencia de Género,
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a nivel estatal y Ley 17/2020, de 22 de diciembre, de modificacién de la Ley 5/2008, del

derecho de las mujeres a erradicar la violencia machista, a nivel autonémico.
2.3.Concordancia con estrategias y politicas publicas autonémicas y locales

2.3.1. A nivel Autonémico

El proyecto se encuentra alineado el Plan de drogas y adicciones comportamentales 2019-
2023 “De la prevencion universal a la reduccion de dafios”, de la Generalidad de Cataluiia

(2019), especialmente con las lineas 2 y 3, ya que:

- El proyecto situa a la persona en el centro de la intervencion, fomenta su proceso
de apoderamiento y trata de favorecer la apropiacion de sus derechos; y
- Esta planteado desde la perspectiva de reduccién de dafios y, por lo tanto, puede

contribuir a mejorar el ambito de la salud de las mujeres.
2.3.2. Anivel Local

El Proyecto también se adecua a las lineas 1y 3 del Plan de Accion sobre Drogas y Adicciones
de Barcelona 2021-2024, del Ayuntamiento de Barcelona, ya que apuesta por facilitar el
acceso a los recursos sociales de personas que consumen téxicos, haciendo hincapié en las
mujeres, asi como también en lo que se refiere a la adaptacion de los recursos existentes, para
gue adquieran una perspectiva de género que posibilite la inclusion de las mujeres

drogodependientes.
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3. Diseno metodologico

3.1.0bjetivos del proyecto

3.1.1. Objetivo General (OG)

OG1 Proporcionar una acogida integral a mujeres supervivientes de violencias
drogodependientes desde las perspectivas de Derechos Humanos, Género Interseccional y de

Reduccion de Dafios.
3.1.2. Objetivos Especificos (OE)

OE1 Realizar un acompanamiento educativo desde las perspectivas de Derechos Humanos,
Género Interseccional y de Reduccién de Dafios, que propicie una reapropiacién de derechos

vulnerados.

OE2 Realizar un acompaifamiento que favorezca la recuperacidon psicoemocional de las

violencias vividas

OE3 Realizar un asesoramiento y acompafiamiento que favorezca la insercién socio laboral
3.2.Personas beneficiarias

3.2.1. Beneficiarios/as Directos/as

- Titulares de derechos: mujeres drogodependientes y supervivientes de violencia de
género.

- Titulares de responsabilidades: los equipos de atencidon directa de los recursos de
acogida y proteccién.

- Titulares de obligaciones: las administraciones publicas.
3.2.2. Beneficiarios/as Indirectos/as

- Titulares de derechos: las familias de las mujeres supervivientes de violencia de

género y drogodependientes.
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3.3.Actividades y tareas

3.3.1. Modelo Tedrico

El proyecto esta fundamentado, a nivel tedrico, en los enfoques de Derechos Humanos,
Género Interseccional y de Reduccidon de Dafios (2.1 Enfoques, 2. Marco Tedrico) v,
especificamente, y a nivel educativo, en los modelos Integrador de colectivos y Pedagogia del

Afecto.
3.3.1.1. Definicion del Modelo de actuacion

La violencia de género vulnera los derechos humanos porque interrumpe el desarrollo integral

de las personas y atenta contra el desarrollo de una vida plena y de calidad.

Es un problema de salud publica por su alta incidencia, y porque afecta tanto a la salud fisica

como a la salud emocional.

Ademas, es un problema de seguridad ciudadana porque el hogar se convierte en un espacio
inseguro para las mujeres, sus hijos e hijas. Los niflos y nifas que crecen en ambientes
violentos asumen, en muchas ocasiones, que la violencia es una forma justificada de actuar y

por ello, se perpetua la transmisién intergeneracional de la violencia.

La violencia afecta a todas las mujeres, con independencia de su nivel socioeconémico o
educativo. Las mujeres, nifios y nifias afectadas por la violencia de género y/o intrafamiliar
requieren un apoyo profesional, especializado e integral y, por este motivo, el trabajo en red
es una estrategia y un espacio fundamental para tejer relaciones, compartir aprendizajes,
intercambiar experiencias que permitan garantizar la calidad en la atenciéon y el
acompafnamiento educativo, la proteccién y la apropiacién de los derechos de las mujeres

supervivientes de la violencia.

El proyecto plantea un acompafiamiento educativo para que las mujeres puedan realizar un
camino hacia una vida libre y autéonoma, promoviendo la reapropiaciéon de derechos

vulnerados y su empoderamiento.

A nivel conceptual, entendemos el acompafiamiento educativo como “una dimension
fundamental en los procesos de desarrollo de personas y grupos” (Hsieh, 2014, citado por

Garcia-Pérez y Mendia, 2015, p.44) en el que las figuras educativas estarian “cediendo el
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protagonismo a quienes estdn viviendo desde dentro su proceso educativo para que se
sientan valorados, capaces y en posesion de un papel social relevante y transformador”

(Mendia, 2013, citado por Garcia-Pérez y Mendia, 2015, p.45).

Este acompafiamiento educativo se realiza desde diferentes enfoques conceptuales y

metodolégicos:
Enfoque de Derechos Humanos y Empoderamiento

Los Derechos Humanos son una necesidad humana que se expresa en el gozar de libertad,
seguridad, integridad fisica, emocional y sexual, y en la capacidad de participar en la vida
publica. Implica, ademads, la existencia de condiciones de vida dignas y el acceso a bienes

materiales y culturales.

En la defensa y respeto de los derechos de las personas también se promueve el
empoderamiento y la construccién de su autodeterminacion y, al mismo tiempo, se construye
la ciudadania plena, puesto que el empoderamiento implica que las personas se apropien de

sus derechos fundamentales y de sus capacidades como sujetos reflexivos y activos.
Enfoque integrador de colectivos

El proyecto plantea el acompafiamiento educativo como una posible contribuciéon a la

transformacion de la cultura de la violencia en la cultura del respeto y la solidaridad.

Por otra parte, la integracion de colectivos diversos contempla la homogeneizacién de las
personas en acogida por considerar que forman parte de colectivos concretos y que se
entienden como diferenciados, y bloquea, por lo tanto, los procesos de revictimizacién y

estigmatizacion.
Enfoque de la Pedagogia del Afecto

Acoger desde el afecto supone comprenderlo como la herramienta pedagdgica de un
paradigma educativo que pretende contribuir a la transformacidn de una cultura de violencia
en cultura de tolerancia, solidaridad y paz. La pedagogia del carifio articula una relacién que,

en principio, puede parecer imposible: empatia y firmeza.

Se trata de que el equipo educativo se coloque en la situacién de la persona en acogida y en

su realidad, pero desde la autoridad afectiva suficiente y ajustada a esta realidad como para
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establecer los limites necesarios para una convivencia positiva, garantizando el conveniente
desarrollo de la persona acompafiiada.

3.3.1.2.

Principios educativos del Modelo

Los principios especificos del acompafamiento educativo se pueden observar en la Figura 2.

Figura 2

Principios Educativos

PRINCIPIOS EDUCATIVOS

PARA ROMPER
LA
DEPENDENCIA

DE ACUERDO EN TODO SU PARA PARA AL AGRESOR Y PARA PARA EVITAR
CON LAS PROCESO DE FAVORECER FAVORECER A LA PROMOVER DUPLICAR
MNECESIDADES RECUPERACIO LA LA SUBSTANCIA, LA AGENCIA INTERVENCIO

PERSOMALES, E INSERCION APROPIACION REPARACION EN LO QUE DE SU VIDA, NES Y
FAMILIARES, s50cCIO DE DERECHOS DEL DANO RESPECTA A SU DE SU FAVORECER
EDUCATIVAS LABORAL VULNERADOS PRODUCIDO CUERPO, S5U PROCESO Y EL PROCESO
Y SOCIALES POR LA ECONOMIA Y AL DE LA TOMA DE LA MUJER

DE CADA VIOLENCIA EJERCICIO DE DE EN TODAS
PERSONA VIVIDA SUS DERECHOS DECISIONES LAS ESFERAS

COoOMO DE SU VIDA

CIUDADANA
ACTIVA Y
PARTICIPATIVA
Nota. Figura de elaboracién propia.
3.3.1.3. Lineas pedagdgica y metodoldgica

Las lineas estratégicas pedagdgicas son las siguientes:

Personalizacion. Se deben atender las necesidades e intereses de la persona en acogida a
partir de sus capacidades, aptitudes y necesidades, favoreciendo una respuesta educativa

adecuada a su identidad e individualidad.

26



Irene Andrés Lopez

Mujeres Prohibidas. Proyecto de inclusién de mujeres drogodependientes en casas de acogida.

Participacién y responsabilidad. Cada persona debe ser la protagonista de su maduracion y
desarrollo personal, siendo fundamental su implicacién en los procesos de toma de decisiones
que afectan al mismo. De acuerdo a su edad, las personas en acogida deben participar en el

disefio de su Plan de Trabajo Individualizado.

Articulacién social. Es muy importante favorecer la relaciéon de la persona con su entorno
inmediato, proponiéndole estrategias para fomentar su participacién e integracidn activa en

la sociedad.
3.3.2. Actividades
3.3.2.1. Formacion al equipo y figura de supervision

El equipo de atencidén directa que pretenda realizar un acompafiamiento educativo a las
mujeres drogodependientes y supervivientes de violencia de género en un recurso de
proteccion, debe realizar un proceso formativo previo, a través del cual pueda conocer y
aplicar los enfoques de Derechos Humanos, Género Interseccional y Reduccién de Dafios en

la intervencidon educativa.

Asi mismo, seria positivo que el equipo contara, a partir del momento en que se empieza a
acoger a las mujeres en el recurso, con una figura de supervisiéon, que pudiera orientar el

abordaje de la problematica que presenta la mujer drogodependiente.
En lo que se refiere a la formacién en los mencionados enfoques, se propone:

- Formacién en enfoque de Derechos Humanos y su incorporacion en los proyectos de
intervencion educativa, a través de dos sesiones o talleres.

- Formacién en enfoque de Género Interseccional y su aplicacién practica en la
intervencion educativa, a través de dos sesiones o talleres.

- Formacién en Drogodependencias y Reduccién de Dafios.
Esta formacién deberia consistir en la realizacidon de dos sesiones para conocer los
diferentes tipos de substancias, los conceptos de tolerancia, dependencia, intoxicacion
y sobredosis; las diferentes interacciones entre las substancias; los tipos de consumo,
las vias de consumo y, finalmente, en que consiste el enfoque de Reduccion de Dafios,

la tipologia de recursos existentes y el acompanamiento educativo que propone.
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En lo que se refiere a la figura de supervisién:

Se propone que sea una figura de experiencia demostrada en el ambito de las
Drogodependencias y de la Reduccidon de Dafios, que pueda realizar un asesoramiento y
orientacién al equipo, de forma regular y a nivel individual o grupal. En palabras de Puig
(2011), se aconseja que esta figura sea una persona profesional externa que promueva en el

equipo un ejercicio de la reflexiéon y de mejora de la praxis de la intervencion educativa.
3.3.2.2. Reflexion y adaptacion normativa

Incorporar a mujeres drogodependientes en una casa de acogida comporta otro ejercicio
previo antes de su llegada, y que supone, a partir de una reflexiéon conjunta de todo el equipo:
una revision y modificacién del Proyecto Educativo de Centro (PEC) y del Reglamento de
Régimen Interior (RRI), asi como de la normativa de estancia en la casa, de los instrumentos
técnicos a utilizar, y del compromiso que firma toda mujer cuando llega a un recurso de

proteccion.
3.3.2.3. Fase inicial
Circuito de entrada

El proceso de ingreso se inicia a partir de la demanda de los diferentes servicios sociales de
atencidén primaria o especializada, y se formaliza a través del envio una solicitud, de la

documentacién relacionada con el caso en cuestion y de una primera entrevista.

Con esta informacidn se podra efectuar un analisis inicial de la situacion que presenta la mujer:
1) un informe de valoracién de riesgo, 2) un informe social, 3) una sentencia judicial —si la hay-
y, por ultimo 4) un informe médico, donde, ademds de reflejar la situacion de salud en la que
se encuentre la mujer, conste la pauta de medicacién relacionada con el consumo de

substancias.

El envio de esta documentacién facilita al equipo que se cuente con informacidon objetiva y
elaborada desde diferentes perspectivas, que le ayudard a plantear una hipdtesis inicial de

trabajo.

Para completar la hipdtesis inicial y definir el trabajo de acompafiamiento es necesario realizar

una entrevista inicial con la mujer, donde se la informard del tipo de recurso y sus normas de

28



Irene Andrés Lopez

Mujeres Prohibidas. Proyecto de inclusién de mujeres drogodependientes en casas de acogida.

convivencia, se aclararan todas las dudas que tenga, y se recogerd toda la informacién

relacionada con el tipo de consumo que realiza.

El objetivo de la entrevista inicial es conocer, de primera mano, las necesidades que verbaliza
la mujer, sus deseos, asi como realizar una primera aproximacién a aquellas intersecciones
gue condicionan su vida. Para ello es bdsico que sea un espacio de escucha y contencidn, y
donde aquellas informaciones que se faciliten a la mujer sean veraces y realistas, es decir, que
contemplen aquello que realmente se puede ofrecer a la mujer. En tanto que el equipo
educativo acompana procesos de salida de violencia, es importante clarificar a la mujer que la
misién del equipo es facilitar, a través del recurso y del acompafiamiento fisico y emocional,
un espacio y tiempo concreto de reflexién, donde ella podrd tomar sus propias decisiones, sin
directrices u opiniones en cuanto a su proceder, sino plantedndole las diferentes posibilidades

existentes.

En relaciéon al consumo de substancias, es importante que la mujer comprenda el modelo de
Reduccion de Dafios que orienta el trabajo educativo y que éste, si bien no penaliza el
consumo, potencia el auto cuidado, esto quiere decir que el equipo educativo que la
acompafara no realizard una fiscalizacién de lo que consume, y que la va a acompaidiar, en

todos los aspectos relacionados con su salud, para proporcionarle un apoyo emocional.

Sobre esta cuestion, es basico conocer en la entrevista inicial qué tipo de consumo efectua la

mujer y cual es la forma de consumo, para poder completar la primera valoracién.

Cuando observemos que la mujer presenta una alta motivacidén para ingresar y nos explique
su deseo de abandonar su consumo, es importante situarla desde el principio de realidad, y
plantearle supuestos que la hagan reflexionar sobre su actuacion futura cuando tenga deseos
de consumir, explicandole cudl serd el rol del equipo en estos supuestos. De este modo, la
mujer podra ser plenamente consciente de las situaciones a las que se enfrentard y tomar una

decision sobre su ingreso, disponiendo de la maxima informacién.

En el caso de que la mujer siga una pauta de deshabituacién por opiaceos con metadona,
presente también una alta motivacién para ingresar en el recurso y nos explique que desea
realizar una desintoxicacidn total para poder vivir sin drogas, es importante recomendarle que
no modifique su pauta de deshabituacidn justo en el momento del ingreso, sino pasadas unas

semanas después del mismo. De este modo garantizaremos que la mujer pueda adaptarse al
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recurso de forma adecuada, ya que, si no se procede de este modo, resulta muy complicado
para la mujer adaptarse al recurso y, a la vez, hacer frente a los posibles malestares fisicos que

comporta una disminucién significativa de la pauta de metadona.

Sin embargo, es muy importante aclarar a la mujer que el consumo y tenencia de substancias
ilegales en el recurso esta prohibido 1) para asegurarnos de que el acompafiamiento educativo
se realiza en las mejores condiciones para la mujer y 2) para garantizar una buena convivencia
en el recurso, ya que en la casa viven otras personas, entre ellas nifios y ninas menores de

edad, y debemos velar por la integridad de todas las personas acogidas en todos los aspectos.

Asi mismo deberemos explicar a la mujer que el equipo educativo serd el encargado de
custodiar su medicacion, y que las tomas de la misma las realizara ante su referente o

educadora en turno.

Resulta basico de otro modo, tranquilizar a la mujer respecto a lo que supone ingresar en una
casa de acogida o en un piso de proteccién, es decir, que sera un lugar donde se proporcionara
proteccion, cuidado, acompafiamiento y apoyo emocional. Esto es importante remarcalo
porque, debido al auto concepto negativo que suelen presentar estas mujeres, a menudo
consideran que no son merecedoras de tener auténticas oportunidades y, paradéjicamente,

suelen mostrar mucha inseguridad en el momento de realizar un ingreso.

Cabe destacar que hay que manifestar a la mujer que el ingreso es voluntario y que, por lo
tanto, va a poder abandonarlo cuando ella lo considere conveniente, siempre dentro de la

temporalizacién maxima que ofrece el recurso.

Resulta muy positivo en esta sesion facilitarle una copia de la normativa en su idioma y leerla
con ella. En algunos casos, se puede valorar que la sesidn se realice con el apoyo de una figura

mediadora o traductora.

Finalmente, se deberd informar a la mujer que al tratarse de un recurso de proteccion debe

ocultar la ubicacion del mismo y abstenerse de recibir visitas en él.

Tras la entrevista, se realizara un informe y se decidira el ingreso de la mujer en el recurso y

se realizard una coordinacion a tal efecto, con el servicio de derivacién y con el centro médico.
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Consideraciones previas al ingreso

Antes de realizar la acogida y a tenor del consumo de substancias que realice la mujer,

deberiamos tener en cuenta:

1. Que debemos garantizar una coordinacion previa con el centro de
drogodependencias donde la mujer esté realizando tratamiento, para informar de
su acogida, del protocolo de funcionamiento y disponer de la pauta médica
actualizada. Para ello es fundamental que la mujer nos autorice a realizar tal
gestion.

2. Que la mujer debe efectuar el ingreso con una pauta médica actualizada y con toda
su medicacion.

3. Que si se trata de una mujer que presenta una adiccidn a opidceos y tiene una
pauta de metadona en formato bebible, es importante disponer de un frigorifico
en el recurso de proteccion que se encuentre alejado de la convivencia y
custodiado por el equipo educativo.

4, Que es importante contar con un documento registro para las tomas de
medicacidon y cumplimentarlo sistematicamente después de cada toma, para evitar
el riesgo de que las mujeres sufran una sobredosis.

5. Que el dia de ingreso de la mujer se realice, preferiblemente, en lunes o martes, ya
gue, de este modo, el equipo dispondra de dias habiles para poder ajustar, si es
necesario, la pauta de medicacion de la mujer con los profesionales externos. De
este modo, si se produjera alguna incidencia en este sentido, podria resolverse de

forma adecuada.
Acogida e ingreso en el recurso de proteccién

Este es uno de los momentos mas importantes en el proceso de la mujer, ya que supone su
primer contacto con el recurso y sus profesionales y que, muy probablemente, su vinculacion

al mismo empiece a determinarse en este mismo momento.

Hay que garantizar a la mujer un espacio tranquilo y seguro, donde se pueda realizar la acogida

desde el afecto y la contencién emocional.
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La persona que realiza la acogida ser3d, a partir de este momento, la figura de referencia de la
mujer dentro del equipo educativo y por ese motivo sera su “referente”. Ademads, esta figura,
orientara el proceso de la mujer, que se iniciara, de nuevo, con una explicacidon sobre las
caracteristicas, normativa y funcionamiento de la casa o piso, con la firma de un compromiso
de implicacién y con una primera orientacién sobre los aspectos culturales mas destacados de

la sociedad de acogida, en el caso de se trate una mujer migrada.

Asi mismo, su referente serd la profesional responsable de acompafiarla en la elaboracién de
su plan de trabajo, centralizar la informacidn y sus necesidades particulares, realizar un
seguimiento individual semanal, coordinarse con los recursos externos y efectuar los informes

correspondientes.
3.3.2.4. Fase procesual
Elaboracion de la Aproximacion Diagnostica (AD)

La segunda fase del proceso de la mujer en el recurso se inicia con la elaboraciéon de una

aproximacion diagndstica (Anexo A) fruto de:

1) Una recogida de informacidn a través de la técnica de observacién participante, periférica
y activa, que realizard todo el equipo educativo que interviene con la mujer a lo largo de los

quince primeros dias de su estancia en el recurso.

La informacién se recogerd en un diario de campo, donde se reflejara su situacion
psicoemocional, su forma de relacionarse - con el equipo, con el resto de residentes y con sus

hijos e hijas, si los tiene-, su higiene del sueio y sus habitos y costumbres.

2) Dos sesiones dedicadas a “historia de vida total”, donde se recogeran todas sus
verbalizaciones en cuanto a su historia de vida y violencia, sus necesidades, sentimientos,

preocupaciones, consumos, etc...

Para la elaboracién de la aproximacién diagndéstica debemos considerar que existen dos

supuestos de actuacion:

A) Cuando ingresa una mujer que presenta consumo de toxicos y no se encuentra en

tratamiento, ni lo ha solicitado.
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En este caso, sera necesario que el/la referente explore:
1.El tipo de consumo que realiza: “binge”, social, etc...

“Binge” o “atracdon” es un tipo de consumo caracterizado por consumir grandes dosis de

substancias (Royo-Isach et al., 2005) y que pueden alternase con periodos de abstinencia.

El consumo social esta relacionado con el consumo de alcohol y de cannabis, y puede estar
condicionado por la presion social que puede sufrir la persona cuando se relaciona con otros

consumidores.
2.El tipo de droga que consume: cannabis, alcohol, policonsumo, etc...

Es importante detectar cual es la droga principal, asi como también si realiza un consumo de

varias de ellas a la vez.
3.La via de consumo: inhalada, esnifada, inyectada

A menudo, la via de consumo nos orienta sobre el tipo de consumo que realiza la persona y
sobre la problematica asociada. Por ejemplo, una persona que inyecte cocaina presentara un
deterioro importante a nivel de salud, especialmente a nivel psicolégico y también a nivel
fisico, puesto que sus venas se encontraran muy dafiadas como consecuencia del consumo

compulsivo que requiere la cocaina inyectada.
4. Su percepcidn sobre su consumo

Para poder realizar un adecuado acompafiamiento a la mujer es imprescindible conocer su
propia percepcidén sobre el consumo que realiza y en que se basa para tener esta percepcion.
Esta informacidn nos puede dar pistas para conocer en qué fase de consumo se encuentra,
basdndonos en los 5 estadios de cambio que propone el Modelo Transtedrico del Cambio
Comportamental “precontemplacién, contemplacién, preparacién, acciéon y mantenimiento”

gue pueden realizar las personas adictas a una substancia (Cabrera, Ay Gustavo, A, 2000, p.5).

De este modo, al poder ubicar a la persona en el estadio en el que se encuentra, y al explorar
su deseo de cambio, podemos realizar un asesoramiento mas adecuado a su situacion, que
puede comprender la derivacién a un centro especializado para que realice un abordaje

terapéutico, si lo considera conveniente.

5.Su conocimiento sobre la reduccidn de dafios relacionada con el consumo de drogas
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En cualquier caso, se informara a la persona de los riesgos asociados al consumo de drogas y
se le invitara a cuidar de su salud, proporciondndole el asesoramiento y acompafiamiento mas

adecuado a su situacidn y circunstancias.

B) Cuando ingresa una mujer que se encuentra realizando un tratamiento en relacién a

su drogodependencia.

Debemos abordar este aspecto como uno mas de los relacionados en el dmbito de salud,

explorando si la mujer necesita algun tipo de asesoramiento o acompafiamiento.

Es importante dejar constancia a la mujer de que el equipo puede dar respuesta a cualquier
inquietud que le surja a lo largo de toda su estancia, y que es deseable que se dirija a él si

siente algun tipo de malestar a nivel fisico o psicolégico.

Finalmente, y de acuerdo con la normativa, es imprescindible que la mujer sea conocedora de
que su medicacion no se guardara en su habitacion, sino que sera custodiada por el equipo

educativo y que las tomas se realizaran delante de su referente o educadora en turno.

En el caso de que la mujer siga un tratamiento de agonistas opidceos o interdictor para
alcohol, sera necesario que ésta esté en observacion de 15 a 30 minutos después de cada

toma.

Una vez la profesional referente de la mujer elabore la aproximacion diagndstica, mantendra
una sesion con ella para hacerle la devolutiva de lo observado y recogido, y le propondra la
realizacion de un Plan de Trabajo Individual, que sera la hoja de ruta a seguir los primeros seis
meses de residencia en el recurso y donde la mujer plasmara los objetivos multinivel que se

plantea.
Elaboracion de Plan de Trabajo Individual (PTI)

En relacion al acompanamiento para la elaboracion del PTI (Anexo B) que seguira la mujer a
lo largo de su proceso en el recurso, se propone la realizacién de 4 entrevistas focalizadas. Se
escoge esta técnica para que la mujer pueda reflexionar y verbalizar sus intereses focalizando
en diferentes ambitos: familiar, econdmico, judicial, administrativo, relacional, sanitario,
psicolégico, et..., considerdandose que, a través de ellas va a poder disenar su PTI, que

contendra los objetivos relacionados con los dmbitos mencionados.
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Cabe decir que, tratandose de un colectivo que pocas veces ha podido reflexionar y decidir
sobre su vida, dado que ha estado bajo el control y sumisidon de una pareja afectiva, se
considera importante poder ofrecer estos espacios de reflexidn previos a la elaboracidn y

ejecucion de su PTI.

La hoja de ruta debe ser objetivada, temporalizada y elaborada desde el principio de realidad,
destinada a potenciar todos aquellos aspectos personales que son necesarios para que la
mujer pueda efectuar un proceso de aprendizaje, cambio y mejora de su situacién y, en

definitiva, alcance su autonomia. Se aconseja que tenga una temporalizacién de 6 meses.

El PTI debe ser un instrumento individualizado, flexible y adaptable, consensuado también con
los diferentes profesionales y recursos externos implicados en cada caso, que se revisa y
modifica a lo largo de todo el proceso, a medida que la mujer va alcanzando los objetivos que
se plantea y a través de las entrevistas de seguimiento semanales, de las que se deja

constancia escrita en el expediente de cada mujer.

El Plan de trabajo Individual pretende incidir en diferentes ambitos relacionados con el

proceso de la mujer y que se reflejan en la Figura 3.
Figura 3

Plan de Trabajo Individual

Plan de Trabajo Individual

Ambito de la
salud

Ambito Ambito
econémico \ T formativo
Ambito socio €

Ambito l
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laboral
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Nota. Figura de elaboracién propia.
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Estancia en el recurso y seguimiento del PTI

Alo largo de la estancia de la mujer en el recurso de proteccién, ésta debe contar con espacios
individuales de atencién para poder analizar las dificultades o logros en relacidn a su proceso
y, por lo tanto, recibir un asesoramiento continuo sobre las estrategias y recursos que puede
utilizar, asi como también, para poder evaluar el acompafamiento educativo que estd
recibiendo. De todos estos espacios es necesario dejar constancia escrita y volcar, de forma

regular, los indicadores que se extraen de las sesiones.

Asi mismo el equipo debe ofrecer talleres educativos semanales, espacios de asamblea y
actividades culturales y ludicas programadas, en funcién de las necesidades y disponibilidad

de las mujeres.

Asi mismo, se debe ofrecer a la mujer la posibilidad de ser derivada a recursos especializados

para recibir:

- Atencidn psicoldgica.

- Atencion psiquidtrica.

- Atencién a las drogodependencias.

- Asesoramiento judicial.

- Orientacidn laboral.

- Asesoramiento administrativo para los casos de las mujeres o familias inmigrantes

gue no dispongan de documentacidn administrativa regularizada.
Acompainamiento en el ambito de la salud

Cuando se acompafia a una superviviente de violencia de género es muy importante observar
y trabajar con ella el ambito de la salud en las sesiones individuales, especialmente si se trata

de una mujer drogodependiente.

En estos espacios se debe recoger como se encuentra la mujer a nivel fisico: si siente algln
tipo de malestar fisico, si descansa bien, si esta teniendo algin problema con las ingestas v si

la pauta de medicacién de la que dispone la esta ayudando en su dia a dia.

Hay que tener en cuenta que si la mujer, por ejemplo, ha estado en una situacién de
sinhogarismo, probablemente sus habitos de comida y de descanso estén alterados, y que,

por todo ello, se le ha de proporcionar un tiempo de adaptacion.
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También es posible que, si nos encontramos ante una mujer consumidora de cocaina, los
primeros dias de estancia ésta presente una sintomatologia compatible con un trastorno por
ansiedad o que la observemos agotada, situacidon también entendible como parte del proceso
de deshabituacidn, y que requerird un acompafiamiento médico para ajustar la medicacion y

un tiempo de descanso.

Otra de las situaciones que nos podemos encontrar es que las mujeres realicen consumos de
substancias ilegales en el recurso, especialmente los primeros dias de estancia. En estos casos,
se debe activar el protocolo de atencidn en casos de intoxicacion (Anexo C) que, de forma
resumida consistiria en aislar a la mujer del resto de personas con las que convive, dar aviso a
los servicios médicos y acompariarla en todo momento. Posteriormente, cuando la mujer se
encuentre en condiciones dptimas, se realizard una sesion individualizada para abordar la
situacion 1) conciencidndola de que su actuacién incumple la normativa de convivenciay, por
lo tanto se trata de una falta de respeto al resto de mujeres y nifios, equipo y recurso, y 2)
explorando los motivos de tal actuacion por su parte, ya que esto nos podria indicar que
presenta un problema de adiccidon importante, o que la mujer ha reaccionado de forma

inadecuada a algun factor estresor que debemos considerar.

Es importante que estas situaciones no comporten una salida automatica del recurso, porque
de este modo contribuiriamos a revictimizar a la mujer y a socavar aun mas su autoestima

danada.

En el caso de que estas situaciones se produzcan con frecuencia y que la mujer no esté
dispuesta a dejar de consumir dentro del recurso, seria necesario mantener espacios
individuales con ella para programar su salida del recurso, en coordinacién con su referente
de derivacién, o proponerle su inclusién en un programa de desintoxicacién en un centro de

la red de atencidn publica a las drogodependencias.
Tomas de medicacion

Es muy importante tener en cuenta que la medicacién con la que llegue la mujer debe estar
custodiada en todo momento por el equipo educativo y que se encuentre en un lugar alejado
de los espacios de convivencia en los que se encuentran otras mujeres y nifios y nifias menores

de edad.
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Por otra parte, es muy importante que sea el equipo educativo quien administre la medicacién
y que esta actividad se realice en un lugar tranquilo y confidencial, donde se disponga de un

teléfono por si se produce una reaccidn adversa.

Finalmente, sefialar que es aconsejable esperar unos minutos después de cada toma de

medicacién de la mujer por diferentes motivos:

- Si se le administra metadona, se debe realizar una observacidon de 30 minutos para
asegurar que la medicacion no produce un efecto sedativo en ella. En el caso de que asi fuera,
es necesario contactar con los servicios médicos por el riesgo a que la mujer sufra una
sobredosis, ya que esto querria decir que la mujer, antes de tomar la metadona ha consumido
algun tipo de substancia que ha interactuado con la medicacion, ya sea medicacion

psiquiatrica no pautada, alcohol o heroina.

Si se trata de una mujer consumidora de alcohol y se le ha administrado un interdictor
(aversivo) y observamos que empieza a encontrarse mal, es necesario también contactar con
los servicios médicos, ya que esto indicaria que la mujer ha consumido alcohol y el

medicamento le estd provocando una reaccién negativa.
Evaluacidn continua

A lo largo de seis meses, todas las figuras del equipo educativo continuaran reflejando en el
diario de campo todas las observaciones mencionadas, registrando en un documento a parte,
aquellas entrevistas focalizadas que se generen de forma espontanea, asi como su
participacién en determinadas actividades educativas concretas como por ejemplo las salidas,
las asambleas, etc.., recogiendo de forma periddica los indicadores destinados a analizar el
grado de cambio en su proceso de empoderamiento, asi como el acompafiamiento que ha

recibido.

Paralelamente y de forma quincenal, todo el equipo educativo se reunira en grupo de
discusion y evaluard el proceso de la mujer y, de forma mensual, se afadiran el resto de
profesionales que intervienen para participar en esa evaluacién continua del caso recogiendo,

en todas las reuniones, los datos cualitativos a tener en cuenta para el caso analizado.

Finalmente, el referente de la mujer dentro del equipo se encargara de que en un contexto

adecuado la mujer cumplimente un cuestionario de satisfaccién y, a la vez, realizara las 6
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entrevistas programas y focalizadas con la mujer para que ésta pueda evaluar el grado de
consecucion de sus objetivos, asi como las dificultades con las que se esta encontrando para

conseguirlos, para reformularlos, si la mujer lo considera adecuado.

A los 6 meses de estancia en el recurso, el referente de la mujer recogera todos los datos
cualitativos del diario de campo relacionados con la mujer, las entrevistas focalizadas - tanto
las espontaneas como las programadas-, los datos recogidos de las observaciones de grupo y
elaborara un analisis semestral a través de un informe de valoraciéon semestral (Anexo D),
elaborado desde las perspectivas de Derechos Humanos, Género Interseccional, y de
Reduccion de Dafios, donde se dejara constancia de la necesidad de que la mujer continte su
proceso en el recurso durante algunos meses mds, o de su salida del mismo, que se realizard

de forma programada y consensuada con ella y con la entidad de derivacion.
En cualquier caso, el informe semestral serd remitido a la entidad de derivacion.

Si la mujer continua realizando proceso, se la acompafara de nuevo en la elaboracién de otro

Plan de Trabajo Individual.
Coordinacion

A lo largo del proceso de la mujer en el recurso se efectuaran, de forma continuada, las

siguientes coordinaciones internas y externas:

- Coordinacién interna con los profesionales del recurso que intervienen en su
proceso

- Coordinacién externa con profesional que efectda la derivacién

- Coordinacién externa con los profesionales a los que derivaremos a la usuaria para
realizar insercion laboral, tratamiento psicolégico, abordaje de Ia

drogodependencia, etc.

Cabe dejar constancia de que es imprescindible efectuar una recogida sistematica de las
sesiones de coordinacion realizadas, para la evaluacion continua y final de los procesos de las

mujeres y del proyecto.
3.3.2.5. Fase final

Finalmente, después del periodo maximo de un afo, se preparara y efectuard la salida del

recurso para que la mujer pueda continuar su proyecto de vida de manera auténoma, si
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dispone de recursos econdmicos y de vivienda, o continuar el proceso de autonomia en otro

recurso si todavia no se ha podido completar su insercién laboral.

La persona referente de la mujer dentro del equipo serd la responsable de la elaboracién y
redaccion del informe social de salida, es decir, de la evaluacién final del proceso que ha
realizado la mujer, destinado a informar a los profesionales de referencia externos al recurso

o a los nuevos profesionales donde la mujer continuara su proceso.

En cuanto al proceso evaluativo realizado con la mujer, se puede observar en la Figura 4.
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Figura 4

Evaluacion del proceso

EVALUACION DEL PROCESO DE LA
MUJER EN EL RECURSO

Evaluacion
Inicial

Demanda de
s Informe de derivacién, informe
médico, sentencia judicial,

primera entrevista
Aproximacion
Diagnostica

Ingreso en
la casa

Sesiones individuales,
observaciones diario de campo,
reuniones equipo

Sesiones individuales,
observaciones diario de campo,
coordinaciones, reuniones de
equipo

Informe semestral

Informe final

Nota. Figura de elaboracion propia.
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3.4.0rganigrama

Se propone un organigrama que comprenda todas las figuras necesarias para dar respuesta a

las necesidades de las mujeres acogidas y que se puede observar a través de la Figura 5.
Figura 5

Organigrama

Organigrama Mujeres Prohibidas

Direccion del

recurso
|
\
\
— : |
I | ‘|
O O o
Coordinacién Supervision Servicios del recurso
| [
| |
5 % —" el
ft ’ fou Equipo RRHH,
eferent quipo o dminist
edela educativ I|m|;|eza E:-ag?c!,rr:l;
mujero o manteni contabili
miento dad
Nota. Figura de elaboracién propia.
3.4.1. Direccidn de Proyecto
3.4.1.1. Competencias
1. Propiciar la participacion de todo el equipo para elaboracion del PEC y RRI.
2. Velar por el cumplimiento del PEC, RRI y de los PTI de las personas residentes.
3. Velar por que las actuaciones de todo el equipo se lleven a cabo de forma

coordinada, siguiendo la linea que marcan el Proyecto, las programaciones vy los

acuerdos tomados dentro del equipo educativo.
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Participar en la elaboracién de las partidas presupuestarias, asi como velar por la
gestiéon econdmica del proyecto.

Elaborar y consensuar la distribucién horaria y calendarios de trabajo (vacaciones
del personal educativo, horarios, suplencias...) y llevar a cabo los pasos necesarios
para su ejecucion (sustituciones, suplencias...)

Velar por el cumplimiento del horario del equipo.

Velar para que el equipo disponga de una formacién continua.

Velar por el bienestar emocional del equipo.

Ejecutar los acuerdos tomados en el dmbito de sus competencias y dar la
informacién adecuada al equipo educativo.

Convocar y preparar las reuniones del equipo educativo.

Efectuar la evaluacién inicial de las propuestas de ingreso.

Velar por el adecuado seguimiento de la mujer en el recurso.

Garantizar las reuniones de evaluacién semestral del proyecto.

Garantizar las reuniones con la figura de supervisién.

Elaborar la memoria final del proyecto.

3.4.2. Coordinacion de proyecto

3.4.2.1. Competencias
En ausencia de la Direccidn del proyecto, asumir sus funciones.
Reunirse y coordinarse semanalmente con la Direccidn del proyecto.
Participa en la elaboracidn y revision de la documentacién del servicio, procurando
gue esté actualizada.
Actualizar los recursos empleados.
Hacer el seguimiento del estado del material y utiles del servicio y velar por que se
hagan las reposiciones y reparaciones necesarias.
Velar por la seguridad e higiene tanto del puesto de trabajo como de los
profesionales que trabajan en él.
Canalizar propuestas, demandas, sugerencias... entre el equipo y la Direccién del
proyecto y viceversa.
Realizar todas las coordinaciones necesarias para el buen funcionamiento del
recurso y de gestion de los casos.
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Realizar todas las derivaciones externas necesarias.
Coordinar las reuniones internas del equipo.
Participar en la evaluacion semestral del proyecto.

Participar en la elaboracién y seguimiento de la memoria anual del proyecto.
3.4.3. Equipo de Atencién Directa

3.4.3.1. Competencias
Acompaniar a la mujer en su proceso de recuperacion de la situacion de violencia vivida
proporcionandole todos los espacios de atencidn individual necesarios para ello.
Velar por una buena convivencia en el recurso.
Velar por la actualizacidn del expediente informatico de la mujer.
Elaborar la aproximacion diagndstica de cada mujer.
Acompanar a la mujer en la elaboracién del PTI.
Evaluar de forma continua y final el PTI con la mujer.
Realizar la recogida de indicadores propuestos de forma mensual.
Realizar todas las actividades socio educativas programadas.

Realizar todos los acompanamientos fisicos que precise la mujer.

. Participar en las reuniones de equipo programadas.

. Participar en la evaluacion semestral del proyecto.

. Participar en la elaboracion de la memoria final del proyecto.
. Participar en el proceso formativo propuesto por Direccidn.

. Realizar el informe educativo de la mujer.

En cuanto a los perfiles del equipo, se proponen los siguientes:

Educadora referente: profesional especializada/o en violencia de género, capaz de detectar el
malestar psico-emocional de las personas acogidas y ofrecer espacios de expresién seguridad
y confianza, acompanando a las residentes desde la calidez y el afecto en el dia a dia de sus

procesos de recuperacién y autonomia.

Esta profesional efectuara todos los acompafamientos médicos y administrativos que se

requieran para que las jovenes y mujeres puedan regularizar su situacién administrativa,
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especialmente la tramitacion de pasaporte en las respectivas embajadas, un permiso de

residencia y trabajo, etc....

Educadora de turno: profesional con experiencia con violencia de género y familia,
especializada en transmitir estrategias a las madres y apoyarlas a nivel materno-filial. Asi
mismo esta profesional acompanard a las mujeres y nifias y nifios en sus procesos de

empoderamiento.
3.4.4. Figura de supervisién
3.4.4.1. Competencias

1. Acompaiiar al equipo en las dificultades que puedan aparecer en la praxis educativa.

2. Asesorar al equipo ante las dificultades concretas y relacionadas con el ambito de las
drogodependencias.

3. Proporcionar espacios de reflexion conjunta

4. Proporcionar un acompafiamiento emocional al equipo.
3.5.Cronograma

Se presenta, a través de un cronograma, la planificacion de las actividades mas relevantes del

proyecto a lo largo del aifo, que se puede observar en la Figura 6.
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Figura 6

Cronograma

GRONOGRAMA MUJERES
PROHIBIDAS

EINE  FEB MAR  ABR  MAY JUN JUL  AGO  SEP  OCT  NOV  DIC

02 TRABAJO TECNICO DE ABORDAJE DE CASOS: AD-PTI+INFORMES -

03 ACOMPANAMIENTO EDUCATIVO EN TODOS LOS AMBITOS DE PTI -

LM DERIVACIONES A LOS SERVICIOS EXTERNOS MEDICOS, PSICOLOGICOS, INSERCION, ADM. )

RECOGIDA DE INDICADORES IIETI!]HIA

Nota. Figura de elaboracién propia.

3.5.1. Actividades, objetivos y fuentes de verificacion

Para poder realizar una evaluacién continua el proyecto se requiere contar con una matriz de
actividades, objetivos y fuentes de verificacidn que se cumplimentara a lo largo de todo el
ano, efectuando una primera evaluacion de la misma a la finalizacidon de cada semestre. Esta

matriz se puede observar en la Tabla 1.
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Tabla 1
Matriz de Actividades
FUENTES DE <
OG/OE ACTIVIDADES VERIFICACION TEMPORALIZACION RECURSOS INICIO FIN
L Certificados de estancia, EqquO.
Alojamiento, educativo, casa
manutencion facturas de de acogida
0G1 Y alimentacion, dia 1a365 K g o 01/01/2023 31/12/2023
cobertura de las suministros.  ropa alimentacion,
necesidades basicas ! p Y transporte,
transporte .
farmacia
Elaboraciéon de memoria ’:\(/:;Tuac(ij;n Sesstle(r):est(rjaei Ultimo mes de Equipo de
0G1 X ) desarrollo del coordinacion y 01/12/2023 31/12/2023
final del proyecto del proyecto, memoria . .
) proyecto Direccion
final de proyecto
Informe socio Equino
Recepcién de la educativo, informe de egchtivo
OE1l demandaydela valoracién de riesgo, dia 1adia 15 material d: 01/01/2023 31/11/2023
documentacién del caso  pauta médica, .
L oficina
sentencia judicial
Equipo
Realizacid | ) ) . . i
OE1 e.a izacion de .a Registro de la sesion dia 1 adia 15 educa.tlvo v 01/01/2023 31/11/2023
primera entrevista material de
oficina
Equipo
Realizacié | ) ) . . i
OE1 e.a izacion de ?, Registro de la sesion dia 1 adia 15 educa.tlvo v 01/01/2023 31/11/2023
primera valoracién material de
oficina
Equipo
OE1 Acogida e ingreso Registro de la sesion dia 1 adia 15 educa.tlvo v 01/01/2023 31/11/2023
material de
oficina
. . Registro de la sesion, Equipo
Proporcionar espacios informe técnico, dia 16 a final de educativo
OE1  deatencién Ne Tecnieo, 3 ey 01/01/2023 31/11/2023
S K cuestionario de actividad material de
individualizada ; . -
satisfaccion oficina
Equipo
OE1 Real|.zaC|on de . Actas de reuniones dia 1643 .ﬁnal de educa.tlvo y 01/01/2023 31/11/2023
reuniones de equipo actividad material de
oficina
. L Equipo
o . Registro diario, informe , X .
OE1 R.eaI.|zaC|on de registro técnico, cuestionario de dia 1643 .ﬁnal de educa.tlvo ¥ 01/01/2023 31/11/2023
diario . i actividad material de
satisfaccion .
oficina
Equipo
OE1 Reall.zacmn de Actas de Actas de reuniones dia 164a .flnal de educa.tlvo y 01/01/2023 31/11/2023
reuniones actividad material de
oficina
Documento de Equino
Realizacion de Aproximacion eguc’;tivo
OE1l aproximacion diagnostica, dia 15 a dia 30 material dZ 01/01/2023 31/11/2023
diagnéstica cuestionario de .
. L oficina
satisfaccion
Acompafiamiento en la ;iilrsr:;)tdéiﬁcfsmn' dia 31 afinal del 6 EZELF;%VO
OE1 realizacion de Plan de . X ! . ¥ 01/01/2023 31/11/2023
. L cuestionario de mes material de
Trabajo Individual . -, "
satisfaccion oficina
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FUENTES DE .
OG/OE ACTIVIDADES VERIFICACION TEMPORALIZACION RECURSOS INICIO FIN
Equipo
Realizacion de Plan de Plan de Trabajo dia31afinaldel 6 educativoy
OF2 Trabajo Individual Individual mes material de 01/01/2023 31/11/2023
oficina
Peticion de
acompafiamiento, Equipo
.. Registro de la sesidn, , ) educativo,
Op1  Acompanamientosy informes médicos, dia3lafinaldel6 - erial de 01/01/2023 31/11/2023
actividades educativas . o mes " .
informe técnico, oficina, tarjetas
cuestionario de de transporte
satisfaccion
. L, Equipo
L, Ficha de derivacién, , ) .
OE1 Rea.llzagon de informes de dia 31 afinal del 6 educa.tlvo, 01/01/2023 31/11/2023
derivaciones externas . mes material de
profesionales externos -
oficina
o, Equipo
Realizacion de
L ) . ) fa 31 a final del ivo,
OE1l coordinaciones internas  Registro de la sesidn dia 31 a final del 6 educa.tlvo 01/01/2023 31/11/2023
mes material de
y externas -
oficina
Equipo
OE1 Elaboracién de informe Informe técnico a Iaiflnallzauon del educa.tlvo, 01/01/2023 31/11/2023
semestral primer semestre  material de
oficina
Equipo
OE1 E.Iaborauon de informe Informe técnico ala fmall.ze!uon de educa.tlvo, 01/12/2023 15/12/2023
final la actividad material de
oficina
Equipo
El i0 inf fa 31 a final del i
opp ~ Elaboraciéndeinforme . o cicologico dia31afinaldel 6 educativo, 01/12/2023 15/12/2023
final mes material de
oficina
Equipo
OE3 E.Iaborauon de informe !nforrr.lle entidad de dia 31 afinal del 6 educa.tlvo, 01/12/2023 15/12/2023
final insercioén laboral mes material de
oficina

3.6.Recursos

Nota. Tabla de elaboracién propia.

3.6.1. Recursos Humanos

En lo que se refiere a los profesionales necesarios para desarrollar el proyecto Mujeres

Prohibidas, cabe matizar que seran los mismos que ya estan trabajando en la casa de acogida

y que, grosso, modo deberian ser:

Un equipo de atencién directa formado por 5 educadores/as o auxiliares de

educador/a contratados en una jornada completa de 1701 horas anuales en ciclo

continuo;
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- Una figura de coordinacién en una jornada laboral completa de 1701h anuales en
ciclo continua;

- Una figura de direccién a media jornada en ciclo continuo.

Para poder implementar debidamente el proyecto en la casa, se recomienda la participacion
de una figura de supervisién externa, especializada en el ambito de las Drogodependencias y

de la Reduccion de Dafos.
El proyecto precisa, en cualquier caso, que el equipo esté formado en:

- Perspectiva de Derechos Humanos
- Perspectiva de Género Interseccional
- Enfoque de Reduccién de Dafios relacionados con las drogas

- Formacién en Soporte Vital Basico (aconsejable en formato presencial)
3.6.2. Recursos Materiales

El proyecto puede implementarse en cualquier recurso de acogida y proteccién que disponga
de un espacio alejado de la dindmica en el cual realizar las sesiones individuales, proporcionar

la medicacion a la mujer, asi como también abordar posibles situaciones de consumo in situ.

En este sentido, cabe decir que los recursos de acogida ya disponen de espacios de
tranquilidad donde poder efectuar un trabajo individualizado con las supervivientes de

violencias, asi que se trataria de adecuarlo con una nevera para guardar las medicaciones.
3.6.3. Recursos Econémicos
Los recursos econdmicos necesarios para desarrollar el proyecto son:

- Los destinados a la formacién del equipo en Derechos Humanos, Perspectiva de
Género Interseccional, Reduccién de Danos relacionados con las drogas y Soporte Vital
Basico;

- Los destinados a las horas del equipo destinadas a realizar estas formaciones;

- Los destinados a incorporar la figura de un profesional supervisor;

- Los destinados a la compra de una nevera.

El presupuesto quedaria desglosado de la siguiente forma:

1. Figura de supervisor que realice un total de 24h anuales:
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- 100 euros por hora de supervision: 2400 euros anuales.

2. Curso de Soporte Vital Basico (SVB):
- Un curso de 8h para 5 educadores/as por un importe de 125 euros por persona: 625

euros.

3. Curso sobre Derechos Humanos

- Existen numerosas entidades que realizan cursos gratuitos sobre Derechos Humanos,
aungue se proponen aqui 4 horas de taller a cargo de un profesional especializado:
400 euros.

4. Curso sobre Perspectiva de Género Interseccional

- El Ayuntamiento de Barcelona proporciona cursos gratuitos sobre formacion en
incorporacién de perspectiva de género interseccional, aunque se proponen aqui 4
horas de taller a cargo de un profesional especializado: 400 euros.

5. Curso sobre Reduccién de Daios

- La Generalitat de Catalufia ofrece cursos gratuitos en Reduccidon de Dafios de forma
regular a los que los equipos se pueden inscribir, aunque se proponen aqui 4 horas de

taller a cargo de un profesional especializado: 400 euros

6. Importe de las horas que seria necesario cubrir para que el equipo realizara la

formacion:

- 20 horas para 5 educadores/as, teniendo en cuenta que la hora de trabajo de cada

profesional son 115,35 euros: 11.535 euros.
7. Frigorifico pequeno (44,9 cm x 51 cm x 48,1 cm)
- 150 euros.
Presupuesto total para incorporar el proyecto en una casa de acogida es de: 15.910 euros.

3.7.Evaluacion

La evaluacion del proyecto consiste en 1) la evaluacién y monitorizacién del proceso de
empoderamiento de la mujer, entendiendo el mismo como el proceso de recuperacion

psicoemocional y funcional, 2) la evaluacion continua y sistematica del acompafiamiento

50



Irene Andrés Lopez

Mujeres Prohibidas. Proyecto de inclusién de mujeres drogodependientes en casas de acogida.

educativo realizado a la mujer, 3) la evaluacidon de la coordinacion y del trabajo en red

realizado y 4) la evaluacion del proyecto.

1) Observacion participante periférica y activa
El hecho de que el equipo educativo conviva 24h con las mujeres a través de una relacién de
soporte emocional y funcional, permite realizar un acercamiento progresivo, flexible y
continuo. El hecho de que la observacién sea periférica en ocasiones, se debe a que los
miembros del equipo no se encuentran 24h en dindmica del hogar, sino en un despacho desde
el cual se visualizan los comportamientos y formas de relacién y, por lo tanto, se garantiza de
qgue la recogida de informacidn no dependa Unica y exclusivamente del discurso de las
mujeres. Por otra parte, el hecho de que a veces sea activa, que es cuando se refiere a aquellos
momentos en los que el equipo se encuentra compartiendo con las mujeres espacios tales

como las comidas, la preparacion de alimentos, juegos, etc..., facilita que ésta sea espontdnea.

A partir de la recogida de las observaciones y de los indicadores relacionados, el equipo podra
evaluar de forma cualitativa y continuada el proceso de la mujer, y de forma cuantitativa, el

acompafiamiento realizado.
Evaluacién continuada de la mujer y del acompafiamiento recibido

2) Diario de campo
Donde recoger, de forma continuada, la observacion diaria de la situacion psicoemocional,
relacional y funcional de la mujer, elaborada por todos los miembros del equipo educativo
que trabajan, evitandose el sesgo que produciria contar Unicamente con la observacién de la

profesional referente de la mujer dentro del equipo educativo.

Esta herramienta permite recoger, de forma cualitativa y cuantitativa, el proceso de la mujer
y las actividades realizadas por el equipo con la mujer y, por lo tanto, del acompafamiento

gue se estd proporcionando.

3) Entrevistas focalizadas (sesiones individuales)
Para analizar, de forma programada, la valoracién de la propia mujer en relacién al logro de
sus objetivos, las dificultades con las que se encuentra y también, para reajustar esos objetivos

iniciales.
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A través de estas sesiones y de la recogida de indicadores relacionados, se podra evaluar el
grado de consecucion de los objetivos planteados en su PTl y el nUmero de sesiones realizadas,
y, por lo tanto, aportaran informacidén cuantitativa y cualitativa en lo que se refiere al proceso

de la mujer y al acompafamiento realizado.

4) Grupo de discusion (reuniones
Se plantea un grupo de discusion homogéneo y heterogéneo para la evaluacién continuada
del proceso de la mujer y del acompafiamiento realizado: homogéneo para escuchar el analisis
que realizan todos los miembros del equipo educativo y, heterogéneo para escuchar las
consideraciones de los miembros del equipo que desarrollan su trabajo desde otras

perspectivas: el trabajo social, el psicoldgico, etc...
5) Sesiones de coordinacion externa

A través de estos espacios de trabajo en red con profesionales externos se evaluard, de forma
continuada, cuantitativa y cualitativa, el proceso de la mujer y, por otra parte, el

acompafnamiento realizado.
6) Cuestionario de satisfaccion

Se propone la pasacion de un cuestionario estdndar con preguntas abiertas y cerradas a través
de preguntas de opinidn sobre las cuales la mujer podra auto evaluar su proceso, y también,
el acompafiamiento realizado, de forma cualitativa. Los indicadores haran referencia al logro

de objetivos alcanzados.

7) Informes técnicos internos
Para realizar la evaluacion cualitativa final de semestre o final de proceso de la mujer, donde
se refleja 1) el grado de consecucidn de los objetivos planteados por la propia mujer a través
de la recogida de indicadores y la valoracidon de la mujer, 2) las observaciones técnicas del
equipo que interviene y 3) la valoracion técnica de la persona que se encarga de referenciar

el caso.
8) Informes técnicos externos

A partir de la recogida de estos instrumentos cualitativos se podra evaluar, de forma continua

y final tanto el proceso de la mujer, como el acompafamiento y el proyecto.

9) Evaluacién semestral del proyecto
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Para poder evaluar de forma continuada y de forma cuantitativa y cualitativa el proyecto, se
prevé realizar dos sesiones de evaluacién semestral con todos los profesionales internos que
intervienen en su desarrollo. De esta forma, se podrdn detectar desviaciones y proponer e

incorporar mejoras en él de forma continua, y en la finalizacién del mismo.

10) Memoria final
En este documento se recogen los indicadores del proyecto, a nivel cuantitativo y, a nivel

cualitativo, las valoraciones técnicas efectuadas y los cuestionarios realizados por la mujer.

Se trata del documento que completara la evaluacién del proyecto, del equipo educativo y de
los procesos realizados por todas las mujeres acogidas en la casa, a nivel cuantitativo y

cualitativo.
Evaluacion del equipo

La evaluacion del equipo se realiza de forma continua y final, a través de la recogida de

indicadores y se refleja en la memoria final.
Evaluacion de las coordinaciones

La evaluacién de las coordinaciones realizadas se realiza, también de forma continua y final, a

través de la recogida de indicadores, reflejandose en la memoria final.
Evaluacién del proyecto

La evaluacion del proyecto quedard reflejada en el documento de memoria final, y serd el
resultado del andlisis de todos los indicadores cuantitativos y cualitativos relacionados con los
procesos de las mujeres, del acompafiamiento del equipo y de las coordinaciones realizadas a
lo largo del afio, para poder concluir en qué medida se han logrado alcanzar los objetivos
generales y especificos planteados en el proyecto, vy si los resultados se han ajustado a los

resultados previstos.
Temporalizacidn

El proceso evaluador tendra lugar desde el inicio del proceso, esto es desde la recepcién de la

demanda, hasta la salida del recurso de la mujer.

Agentes implicados
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La principal protagonista de su proceso es la mujer vy, por lo tanto, es en ella y en el resto de

los equipos (interno y externos) que han participado en su acompafiamiento sobre quien

recae la responsabilidad de efectuar el proceso evaluativo, a través de herramientas

metodoldgicas mencionadas.

Se puede observar en la Figura 7 un resumen de los componentes mas importantes del

proceso evaluativo del proyecto.
Figura 7
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Nota. Figura de elaboracién propia.

Se pueden observar en la Tabla 2 los resultados esperados del proyecto, asi como los

indicadores de objetivos y de resultados.
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Matriz de Evaluacion

OG/OE

INDICADORES DE OBJETIVOS

RESULTADOS ESPERADOS

INDICADORES DE RESULTADO

0G1

Numero de estancias realizadas

Que las plazas destinadas al
proyecto estén ocupadas al 100%

8760 estancias realizadas al afio

OE1l

Ndmero de demandas
satisfechas

Que el 100% de las demandas sean
satisfechas

24 personas acogidas

OE1l

Ndmero de entrevistas
realizadas

Que se entreviste al 100% de las
mujeres derivadas

10 mujeres con hijos acogidas

OE1l

Ndmero de valoraciones
realizadas

Que se realice valoracion del 100%
de demandas

10 valoraciones realizadas

OE1l

Nudmero de acogidas realizadas

Que el 100% de las mujeres
manifiesten satisfaccién con
espacios proporcionados

10 ingresos realizados

OE1l

Ndmero espacios
individualizados
proporcionados

Que el 100% de las mujeres
manifiesten satisfaccién con
acogida proporcionada

4 espacios de atencion
individualizada realizados cada
mes

OE1l

Ndmero de reuniones
realizadas

Que el 100% de las mujeres reciban
observaciones de todo el equipo en
las reuniones

2 sesiones de equipo realizadas
cada mes

OE1l

Observaciones técnicas que
recojan actividades, tipo de
relacion y gestiones realizadas
por la mujer

Que el 100% de las mujeres reciban
observaciones de todo el equipo en
el diario

1 espacio de registro efectuado
por cada dia de estancia

OE1l

Ndmero de Actas realizadas
donde se recogen
observaciones de equipo en
relacion a la mujer

Que el 100% de las mujeres reciban
observaciones de todo el equipo en
las reuniones

1 Acta realizada por cada reunién

OE1l

Recogida de indicadores
relacionados con violencias
vividas y propuesta de
intervencion

Que el 100% de las mujeres
disponga de espacios individuales
adaptados a sus necesidades y
potencialidades

1 Aproximacién diagndstica
realizada para cada mujer,
cuestionario de satisfaccion

OE1l

Ndmero de espacios
individuales proporcionados
para evaluar objetivos
planteados en el Plan de
Trabajo individual

Que el 100% de las mujeres
disponga de espacios individuales
adaptados a sus necesidades y
potencialidades

1 Plan de Trabajo realizado para
cada mujer, cuestionario de
satisfaccion

OE2

Plan de trabajo objetivado,
temporalizado

Que el 100% de las mujeres
disponga de un PTl adaptado a sus
necesidades y potencialidades

4 espacios de atencién
individualizada realizados cada
mes para evaluar el Plan de
Trabajo Individual y cuestionario
de satisfaccion

OE1l

Nidmero de acompafiamientos
realizados

Que el 100% de las mujeres
disponga de los acompafiamientos
necesarias en base a sus
necesidades y potencialidades

Cuestionario de satisfaccion,
informe técnico semestral y final
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OG/OE INDICADORES DE OBJETIVOS RESULTADOS ESPERADOS INDICADORES DE RESULTADOS
OE1 Numero de derivaciones Que el 100% de las mujeres Cuestionario de satisfaccion,
realizadas a los diferentes disponga de las derivaciones informe técnico semestral y final
profesionales externos necesarias a lo largo de su proceso
OE1 Numero de coordinaciones Que el 100% de las mujeres Cuestionario de satisfaccion,
externas e internas disponga de las coordinaciones informe técnico semestral y final
necesarias
Evaluacién del grado de Consecucion del 80% de los . . . -
., . » Cuestionario de satisfaccion,
OE1 consecucion semestral de los objetivos planteados y consecucién | o
L . L informe técnico semestral
objetivos de la mujer de un 50% de cada objetivo
Evaluacién del grado de Consecucion del 80% de los . . . -
L . » Cuestionario de satisfaccion,
OE1l consecucion final de los objetivos planteados y consecucién informe técnico final
objetivos de la mujer de un 50% de cada objetivo
Numero de espacios destinados . . . . . L.
. P » Que el 100% de mujeres mejoren su Cuestionario de satisfaccién,
OE2 a proporcionar contencion . - . - . e
X situacion psicoemocional informe técnico final
emocional
Numero de espacios destinados . . . . . L.
. P R Que el 100% de mujeres mejore su  Cuestionario de satisfaccidn,
OE3 a proporcionar asesoramiento

en cuanto a la insercién laboral

empleabilidad

informe técnico final

Nota. Tabla de elaboracidn propia.
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4. Conclusiones

Las mujeres drogodependientes que sufren violencia de género deben ser acogidas en los
recursos de proteccién, de acuerdo a lo que establece la Ley Organica 1/2004, de 28 de

diciembre, de Medidas de Proteccion Integral contra la Violencia de Género.

Es imprescindible comprender que las mujeres supervivientes de violencia de género no
siempre disponen de las herramientas necesarias para hacer frente al dolor y al malestar, y
gue, a veces, el consumo de substancias es la Unica herramienta que han conocido para poder
soportar el maltrato, y que, abandonar el consumo de substancias no siempre es posible, pero

si que lo es, minimizar los dafios asociados y acompanar a las mujeres en este proceso.

Continuar “prohibiendo” y marginando a las mujeres drogodependientes supervivientes de
violencia machista impidiéndoles el acceso a recursos convencionales, expulsarlas de ellos
cuando se toma consciencia de esa adiccién aun sabiendo que no existen mas alternativas que
la calle o el domicilio donde se encuentra el agresor, supone, de facto, ejercer violencia
institucional y la revictimizacidon de estas mujeres, asi como la perpetuacién un modelo de
intervenciéon excluyente y estigmatizante que vulnera sus derechos en tanto que mujeres, y

en tanto que victimas de violencia de género.

Considerar que las mujeres drogodependientes Unicamente pueden ser acogidas en recursos
especializados en drogas y violencia de género, cuando apenas existen plazas o no existen, es
continuar estando instalados en el trauma que supuso, a nivel social, la “epidemia de la
heroina”, y que se esta transmitiendo, de forma implicita, de generacidon en generacion.
Afortunadamente y a diferencia de la situacién en la que se encontraba Espafia en los afios
80, hoy en dia existe en Espafia una red de atencion publica a las drogodependencias
especializada, sélida y eficaz, con la que poder efectuar coordinaciones, del mismo modo que
se realizan coordinaciones con los servicios médicos, con los servicios de insercidn laboral, con
las trabajadoras sociales que derivan a las mujeres, o con los traductores e intérpretes, para
que las supervivientes de violencia puedan realizar procesos de recuperacidon vy

empoderamiento.

Acoger de forma integral a mujeres drogodependientes en un recurso de proteccién es posible

y requiere 1) una inversién a nivel formativo del equipo, 2) incorporar la figura de una
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supervisién externa, y 3) un posicionamiento institucional y de equipo que asuma de forma
intrinseca los enfoques de Derechos Humanos, Género Interseccional y de Reduccién de

Danos.

Cuando el acompafiamiento educativo se proporciona desde el respeto y el afecto, y situando
a la mujer como protagonista de su vida y de sus decisiones, escuchandola con atencidn y
fomentando su resiliencia y sus capacidades, estaremos hablando de una intervencién
profesional que va a facilitar su recuperacién, su proceso de empoderamiento y la restitucion
de sus derechos vulnerados, y, por lo tanto, estaremos contribuyendo de forma activa a paliar
las consecuencias de la violencia de género y a evitar la transmisién intergeneracional de la

misma.
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5. Limitaciones y Prospectiva

En lo que se refiere a las limitaciones o dificultades halladas en el proceso de elaboracién del
proyecto “Mujeres Prohibidas”, éstas han consistido en la falta de estudios e investigaciones
existentes que proporcionen datos cuantitativos y objetivos sobre la poblacién de mujeres
drogodependientes y supervivientes de violencia de género en Cataluiia, sefialdndose, en las
fuentes documentales analizadas, que el porcentaje es elevado (Fundacion Atenea, 2009, p.5;

Castafio y Martinez, 2009, citado por la Subdireccion General de Drogodependencias, 2020,
p.6).

En lo que se refiere a las limitaciones para su implementacién en una casa de acogida en
funcionamiento, podemos encontrar dificultades a nivel conceptual e ideoldgico, ya que,
como hemos visto, el proyecto requiere de un conocimiento y aceptacion de mujeres
drogodependientes en los recursos, y de la aplicacion de los enfoques de Derechos Humanos,

Género Interseccional y de Reduccion de Dafios en la intervencién educativa.

Finalmente, y a nivel estructural y econdmico, las limitaciones las podemos encontrar en
recursos de proteccién que no dispongan de un espacio de aislamiento y tranquilidad donde
poder realizar una intervencion de urgencia, asi como recursos econdmicos suficientes como
para proporcionar la formacidn que se propone, o para la incorporacion de una figura de

supervision.

En cuanto a la prospectiva, se propone la realizacidn de estudios e investigaciones que puedan
analizar la dimension de la doble problematica reflejada, esto es, cuantificar el nimero de

mujeres drogodependientes que sufren violencia de género en Cataluiia.

Por otra parte, se propone realizar un protocolo de coordinacién con profesionales externos
implicados en el abordaje de mujeres drogodependientes, para facilitar y agilizar su proceso

de derivacién, asi como para garantizar la calidad de la intervencién conjunta.

Finalmente, se propone realizar un proyecto de intervencidn consistente en un
acompafiamiento ambulatorio a las mujeres drogodependientes que han finalizado su
proceso en los recursos de proteccidn, para abordar las dificultades con las que se puedan

encontrar en su proceso de autonomia, asi como para trabajar la prevencidn de recaidas.
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Anexo A. Modelo de Aproximacion Diagnostica

FINALIDAD Y OBJETIVOS

La finalidad de elaborar una aproximacién diagndstica consiste en que todo el equipo

disponga de una primera hipdtesis del acompanamiento que debe recibir la mujer.
Los objetivos son:

1. Efectuar una primera deteccidn de todas las violencias que han impactado en la mujer
y del dafo ocasionado en todas las esferas de su vida.
2. Efectuar una evaluacién inicial de la situacién multinivel en la que se encuentra la

mujer en el momento en que se produce el ingreso en el recurso.

A TENER EN CUENTA

Una Aproximacion Diagnostica realizada desde una perspectiva de Derechos Humanos,
Género Interseccional y Reduccion de Danos debe reflejar en qué medida las diferentes

intersecciones han condicionado el proceso vital de la mujer.

Es imprescindible que, para su realizacidn, se cuente con la valoracion de todo el equipo que
interviene en el acompafiamiento diario de la usuaria, que recoja todas las observaciones
reflejadas en el registro diario de campo y también lo que recogemos a partir de los dos

espacios de atencién individualizada.

El apartado de antecedentes, no sélo debe comprender que circunstancias motivaron su
derivacion al servicio y su genograma, sino la situacion general en la que llegd la mujer y el

dano sufrido multinivel como consecuencia de las violencias vividas.

La valoracién técnica debe reflejar una primera hipdtesis de trabajo que oriente a todo el

equipo de atencidn directa en el acompanamiento inicial de la mujer.

1. DATOS DE LA USUARIA

e NOMBRE Y APELLIDOS
e FECHAY LUGAR DE NACIMIENTO
e SITUACION ADMINISTRATIVA

65



Irene Andrés Lopez

Mujeres Prohibidas. Proyecto de inclusién de mujeres drogodependientes en casas de acogida.

e ENTIDAD Y REFERENTE DE DERIVACION

e FECHA INGRESO EN EL PROYECTO

e PROYECTO AL QUE ESTA ADSCRITA

e TECNICO QUE EFECTUA LA APROXIMACION

2. ANTECEDENTES

2.1 Motivo de derivacidn al recurso de proteccién

2.2 Modo de confeccién del informe: a través de las manifestaciones de la mujer, de los
informes de derivacion, etc...

2.3 Genograma

2.4 Violencias multinivel vividas por la mujer

3.0BSERVACIONES TECNICAS

Es necesario reflejar 1) las conclusiones mas importantes que se extraen de los diferentes
espacios de atencidn individuales, 2) las observaciones realizadas a través del registro diario,

3) las observaciones recogidas de las reuniones de equipo.

4.HIPOTESIS DE TRABAIJO INICIAL

A partir de las informaciones de las que disponemos, hay que elaborar una primera hipétesis

de trabajo, que favorezca un adecuado acompanamiento.
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Anexo B. Modelo de Plan de Trabajo Individual

FINALIDAD Y OBIJETIVO

La finalidad de elaborar un PTl es disponer de la bateria de objetivos que se propone la mujer

durante su estancia en el recurso.
Objetivo:

1. Elaborar la hoja de ruta que se propone la mujer a lo largo de los 6 primeros meses de

estancia en el recurso.

A TENER EN CUENTA

Un PTI realizado desde una perspectiva de Derechos Humanos, Género Interseccional y
Reduccion de Danos debe reflejar cuales son los objetivos a alcanzar por la mujer, a partir de

las diferentes intersecciones que han condicionado su proceso vital.

El PTI debe estar focalizado en la mujer, como protagonista de su propio proceso y, por lo

tanto, no debe reflejar el acompafiamiento que se va a realizar, sino sus propios objetivos.

Es imprescindible que, para su realizacidn, se cuente con las percepciones y deseos de la

propia usuaria y que, para ello, se hayan realizado las convenientes sesiones individuales.

1. DATOS DE LA USUARIA

e NOMBRE Y APELLIDOS
e FECHAY LUGAR DE NACIMIENTO

e SITUACION ADMINISTRATIVA

e ENTIDAD Y REFERENTE DE DERIVACION
e FECHA INGRESO EN EL PROYECTO

e PROYECTO AL QUE ESTA ADSCRITA

e TECNICO QUE EFECTUA EL PTI

2. PLAN DE TRABAJO INDIVIDUAL

En este apartado deben sefalarse los objetivos que se planted alcanzar la mujer a lo largo de
los seis primeros meses de estancia en el recurso, y deben reflejar los siguientes ambitos:
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- Ambito de la salud

- Ambito psicoemocional

- Ambito de la formacién

- Ambito administrativo

- Ambito juridico y legal

- Ambito de la insercién laboral
- Ambito econémico

- Ambito sociocultural

- Ambito de la relacién materno filial

. TEMPORALIZACION

RECURSOS Y DERIVACIONES QUE VA A REQUERIR LA MUJER PARA LA CONSECUCION
DE SUS OBIJETIVOS

FIRMA DE LA MUJER Y DEL REFERENTE DE CASO
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Anexo C. Protocolo de Actuacion en caso de intoxicacion

OBIJETIVOS
1. Proporcionar una atencion ajustada a las necesidades de la mujer que protagoniza un

episodio de abuso/consumo.
2. Preservar a las otras residentes del recurso de episodios desajustados.

3. Facilitar un entorno y atencién adecuados para tal de aportar a la persona afectada

una contencién adecuada.

4. Activar y coordinarse con los recursos externos necesarios por tal de atender de

manera especifica y profesional las necesidades de la residente afectada.

ALCANCE DE LA ACCION

El presente protocolo, pretende, tal y como indican los objetivos marcados, que las
profesionales del recurso atiendan de manera adecuada las necesidades concretas de las
residentes a la vez que preservan y mantienen un clima adecuado dentro del recurso de

proteccion y acogida.

METODOLOGIA

Supuesto 1: Mujer que ha realizado abuso de téxicos en el exterior y que llega bajo los

efectos del consumo al recurso

Si la persona aun no ha entrado al recurso, y se percibe el consumo desde el recurso, por el

interfono:

1. Para preservar al recurso en general y a las residentes que estén en él en el
momento del suceso, la educadora saldra a recibir a la usuaria y la acompafara a

una dependencia aislada en la que poder atenderla.
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Se procederd a llamar a coordinacién para informar de la situacién, si ésta no se

encuentra en el recurso.

Se llamard al 112 para solicitar apoyo en la gestién explicando la naturaleza del

recurso.

Se postergard la intervencién educativa hasta el momento en que la mujer se

encuentre en condiciones éptimas.

Al acabar la intervencidn, habrd que redactar incidencia para informar a todo el
equipo de los hechos sucedidos, evitar sobre-intervenciones, e informar a la

referente de derivacion.

Supuesto 2: Mujer que ha realizado abuso de tdxicos en el interior del recurso

6. Para preservar al recurso en general y a las residentes que estén en él en el
momento del suceso, la educadora la acompafiard a una dependencia aislada de
las zonas comunes en la que poder atenderla.

7. Se procederd a llamar a coordinacién para informar de la situacidn, si ésta no se
encuentra en el recurso

8. Se llamard al 112 para solicitar apoyo en la gestidn explicando la naturaleza del
recurso.

9. Se postergara la intervencién educativa hasta el momento en que la mujer se
encuentre en condiciones dptimas.

10. Al acabar la intervencidn, habra que redactar incidencia para informar a todo el
equipo de los hechos sucedidos, evitar sobre-intervenciones, e informar a la
referente de derivacion.

RESPONSABLE

Profesional responsable del recurso en el momento del suceso
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DATOS DE CONTACTO
® Teléfono atenciones médicas de urgencias: 061

e Teléfono de emergencias: 112
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Anexo D. Modelo de Informe Técnico

FINALIDAD Y OBJETIVOS

La finalidad de un informe técnico es disponer de un documento que recoja la evaluacién final

del proceso efectuado por la mujer.
Objetivos:

1. Evaluar el proceso realizado por la mujer teniendo en cuenta sus capacidades,
habilidades e intersecciones y violencias vividas: econdmica, psicolégica, fisica, sexual,
ambiental, patrimonial, institucional, sinhogarismo, etc.

2. Informar a la entidad de derivacién y servicios implicados del proceso de la mujer en

el recurso.

A TENER EN CUENTA

Un informe realizado desde una perspectiva de Derechos Humanos, Género Interseccional y
Reduccion de Dafios debe reflejar en qué medida las diferentes intersecciones han
condicionado el proceso vital de la mujer, y de qué forma ésta estad pudiendo apropiarse de
sus derechos, como titular de los mismos, a través de la expresién de la consecucion de los

objetivos que se ha propuesto.

El informe debe estar focalizado en la mujer, como protagonista de su propio proceso y, por

lo tanto, no debe reflejar el acompafiamiento realizado, sino su proceso.

Es imprescindible que, para su realizacion, se cuente con la valoracién de la propia usuaria
respecto al logro de sus objetivos y que, para ello, se hayan realizado 6 sesiones individuales
de evaluacién continuada a lo largo de su proceso y que sea ella quien refleje su propia

evaluacion final.

El apartado de antecedentes, no sélo debe comprender que circunstancias motivaron su
derivacién al servicio y su genograma, sino la situacién general en la que llegd la mujer y el

dano sufrido multinivel como consecuencia de las violencias vividas.

El apartado de aproximacion diagndstica debe reflejar, de forma resumida, cual fue la primera
valoracion que motivé la primera hipétesis de trabajo.
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La valoracién técnica debe reflejar el logro o dificultades que la mujer ha presentado en cada
ambito en el que se proponia realizar un proceso y que condicionantes ha tenido, en relacién

a la violencia vivida.

1.DATOS DE LA USUARIA

e NOMBRE Y APELLIDOS
e FECHAY LUGAR DE NACIMIENTO

e SITUACION ADMINISTRATIVA

e ENTIDAD Y REFERENTE DE DERIVACION
e FECHA INGRESO EN EL PROYECTO

e PROYECTO AL QUE ESTA ADSCRITA

e TECNICO QUE EFECTUA LA EVALUACION

2. ANTECEDENTES

a. Motivo de derivacidn al recurso de proteccién

b. Modo de confeccidén del informe: a través de las manifestaciones de la mujer,
de los informes de derivacion, etc...

c. Genograma
Violencias multinivel vividas por la mujer

3.EXPLORACION O APROXIMACION DIAGNOSTICA

La aproximacién diagndstica es el resultado de las observaciones que se realizaron los
primeros dias de estancia de la mujer en el recurso por parte de todo el equipo, del impacto

de la violencia en las diferentes esferas de la persona, y de la primera hipétesis de trabajo.

4.PLAN DE TRABAJO INDIVIDUAL

En este apartado deben senalarse los objetivos que se planted alcanzar la mujer a lo largo de
los seis primeros meses de estancia en el recurso, y deben reflejar los siguientes dmbitos:

- Ambito de la salud
- Ambito psicoemocional

- Ambito de la formacidn
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- Ambito administrativo

- Ambito juridico y legal

- Ambito de la insercién laboral
- Ambito econémico

- Ambito sociocultural

- Ambito de la relacién materno filial

5.VALORACION TECNICA

Se debe reflejar en este apartado:

- Laimplicacion de la mujer en su proceso
- Lavaloracién de la mujer respecto a la consecucién de sus objetivos

- El proceso efectuado por la mujer

- Cuales han sido las dificultades a las que ha hecho frente a lo largo de su proceso

y que motivan la revisién o modificacion de los objetivos.

6. NUEVO PLAN DE TRABAJO INDIVIDUAL

A partir de la valoracién efectuada, es preciso sefialar los nuevos objetivos que se propone la

mujer, asi como la temporalizacién de los mismos.
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