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1. Denominacion del programa

CARITAS DIOCESANA DE SALAMANCA

PROGRAMA DE PREVENCION Y ATENCION INTEGRAL A LAS
DEDROGODEPENDENCIAS:

1 Servicio Ambulatorio

1 Centro de de Dia de Atencion Integral

C.I.LF: R3700100E

Direccion: @ San Claudio, 16
Poblacion/Provincia: Salamanca
Caodigo Postal: 37007

Teléfon:
1 Servicio Ambulatorio: 923270041
1 Centro de Dia923271@0
1 Fax: 92327001
Correo electronicalrogambulatori@caritasalamanca.org
drog-centrodia@caritasalamanca.org
Pagina Véb: www.caritasalamanca.org

Se encuentra acreditado por la orden del 13 de septiembre de 1995 de la Cg
de Sanidad y Bienestar Social, dentro de la Red Asistencial de Drogodependencia
Junta deCastilla y Ledn tiene habilitad&! desde el 2012 inscrito en el registie la
Consejeria de Sanidad coBstablecimiento Sanitario N° 373-0111, ampliado en el 2011
a la actividad de Psicologia Clinica y Sanitaria

2. Periodo de ejecucion. Alcance temporal

1 deEnero a 31 de Diciembre de 2020



http://www.caritasalamanca.org/

3. Introduccion. Resumen del contenido del Programa

El Programa de Preveidn y Atencion a laProgodependencias de Caritas Diocesana
Salamanca, tiene carenbque de intervencion, el modeale atencidn biopsicosocial, qy
ademas de la intervencion msamente terapéutica, incluya dimension educativa
preventiva.

La intervencion, se divide en dos programas claramente diferenciados:

1.-Atencién ambuatoria (Centro de Dia Servicio Ambulatorio),
2.-Atencion intensiva (Centro de Dia de Atencion Integral de las Drogodependenciag

1.-EL CENTRO DE DIA -SERVICIO AMBULATORIO DE
DROGODEPENDENCIAS es un recurso que presta sus servicios de lunes a vier
ofrece intervencién terapéutica (sanitaria y psicosocial) de atencidbn ambu
individualizada y especializada, tanto para personas con dificultades de abuso y ad
las drogas, como para sus familiares y/o acompafantes.

Los Objetivos que se pretemdeonseguir son:

1 Ofrecer una atencion sociosanitaria a nivel ambulatorio, con dist
programas terapéuticos de atencion individualizada y/o grupal, para toqg
personas que hayan establecido cualquier tipo de relacion con las drog
como parags familiares y/o acompafantes.

91 Dotar a las personas que acudan a este Servicio, de las estrategias ne
para abandonar dichos consumos, mejorar la calidad de vida y promg
insercion sociolaboral.

Para conseguirlo, contamos con un equipo deepiafiales propios del servicio (médig
psicélogo y enfermera), con el equipo de profesionales de Caritas (trabajambiaeess,
abogados, educadorepy con el grupo de voluntariado de Caritas Diocedasi®. nos
permite organizar las actividades deskeaidas por areas de intervencion: sanita
psicolégica y social

2-EL___CENTRO DE__DIA _DE __ATENCION INTEGRAL DE _LAS
DROGODEPENDENCIAS es un centro Terapéutic&ducativo de atencion integral
intensiva donde las personas con dificultades de abuso dea dralizan un proceso ¢
recuperacion de su adiccién, asi como de normalizacion e integracion social y familia
propio entorno.

El trabajo terapéutico del Centro de dia esta orientado para que la persona que
mismo, experimente de forma contada en su vida cotidiana con los hébitos y aprendiz
que adquiere a través de las actividades del centro, establezca vinculos afecti
personas ajenas al consumo de drogas y encuentre ndcleos de interés en su vida f
laboral.

En definitiva, el objetivo ultimo del Centro es que las personas alcancen un mayor gf
autonomia personal y participacion social a través del desarrollo de sus propias capd
y potencialidades.




El programa terapéutico tiene una duracién total de dos afidérmino medio. En él esta
incluidas:

Un primer momento de evaluacion de la demanda,

Una primera fase de seis meses de duracion en la sgigealiza un proceso intensivo
deshabituacion e inicio de un cambio de estilo de vida desarrollando sdaattvio largo
del dia en el propio centro en horario de L a J de 10 a 19 horas y el V de 10 a 16 hord
Una segunda fasede siete meses de duracién, en lagpieva a cabo un proceso progres
de la autonomia personal e integracion sociolaboral, goeye tanto actividades d
capacitacion profesional en horario de mafiana como sesiones terapéuticas dos ta
semana.

Al finalizar esta fase, la persona pasa afasa de seguimientae aproximadamente @fio
queconsta de entrevistas peridédicasgvalorar con el interesado y su familia su proces
normalizacion sociolaboral.

La integracion del voluntariado como parte activa en el proceso de atencion
drogodependencias obedece a entender este problema como un fendémeno social.
Los objetivos son:
1 Apoyar a la persona en su proceso de crecimiento personal y cambio de estilo
para superar su adiccion.
{1 Favorecer la insercion en ambientes normalizados e integrados fuera del my
consumos
1 Sensibilizar a la sociedad transmitiendo urdelo social solidario que medie y facili
la aceptacion de la persona con problemas de drogas por la sociedad.

El equipo técnico estd compuesto por: Un médico, una enfermera, 2 psicélogos, 3 edd
y 1 monitor.

El Programa de Prevencion y Atencidn das Drogodependenciassta estructurado en se
areas de intervencion. Cada éarea tiene unos objetivos que se concretan en d
actividades:

Objetivo general:

Alcanzar la incorporacién social plena de las personas con problemas de consumo dé
facilitando el aprendizaje de las estrategias necesarias y garantizando una atencién d
adaptada a sus necesidades.

Objetivos especificos

1. Proporcionar conocimientos y competencias educativas para facilitar el desar
promocién personalpotenciando el desarrollo deedes normalizadas que apoyen
procesos de tratamiento a nivel social, ocupacional, cultural, deportivo y de tiemp
(Area educativa)

2. Fomentar la adquisicion de habitos saludables y facilitar la consecucion de los s
de salud que la persona se proponga (proporcionandole los medios necesarios), ¢
mas basicos de reduccién de dafios a los mas exigentes, como es alcanzar una a
mantenida en el tiemp@Airea sanitaria)




3. Promover estilos de vida que refcen la abstinencia y posibiliten la incorporacion
social a través del aprendizaje de habilidades de competencia personal yAeeal
psicolégica)

4. Acoger la demanda de las personas y facilitar el acceso a las garantias sociales n
que favorezcarprocesos completos de incorporacion social. (alojamiento, educd
asesoramiento jur2dico,Arelasocialaci - n | alf

5. Movilizar | as redes comunitarias (Veq(
colaboracién de posibles solanes al problema y promover la coordinacién del Progr
con todos los recursos e instituciones que trabajan en la prevencion y rehabilitacio
drogodependenciagirea de sensibilizacion y formacion

6. Acompafar al voluntariado como grupo de refel@rque apoyan los procesos d
prevenciory rehabilitacion de las drogodependenciAsea de voluntariado).

7. Facilitar la participacion de los usuarios y sus familiares en todo lo relacionado
proceso de cambigArea de participacion)

Actuacionespor Areas

1-AREA EDUCATIVA.

{1 Favorecer una formacion cultural y académica que permita un enriguecimiento
persona, a través de la adquisicion de nuevos aprendizajes y la mejora de
capacidades como el razonamiento, |

1 Poenciar actividades que desarrollen tanto las habilidades como la creatividad
personas, asi como la oferta ocupacional.

1 Adquirir y desarrollar diferentes conocimientos practicos tanto sobre la practicg
deportiva como sobre las relaciones socialésvaz que servir de ocio y distensio

1 Aprender a disfrutar del tiempo Libre, haciendo uso de los recursos disponible§
comunidad, para llevar a cabo un cambio de Estilo de Vida Saludable.

2-AREA SANITARIA
1 Realizar actuaciones médicas que prevetganfermedad, mantenga la salud o [
mejoren.
1 Realizar tareas de enfermeria relacionadas con el cuidado, la atencién y el
seguimiento de los pacientes a lo largo de todo el pyoces

3-AREA PSICOLOGICA

7 Disefar planes individualizados de intervenciéedulos en la evaluacion continua

del proceso de cambio.

71 Dotar a las personas de diferentes habilidades y estrategias que le sirvan para|

enfrentarse ante situaciones de riesgo y para manejar de manera adecuada su

conducta anteitsiaciones de la vida cotaha.

1 Mejorar la convivencia familiar, facilitando la participacion de los familiares en ¢

proceso terapéutico y dotarlos de las estrategias de afrontamiento adaptativas
situaciones conflictivas.




4.- AREA SOCIAL
1 Atender la demanda de informacioonentacion sobre la intervencion de las
personas afectadas por problemas de consumo de drogas e incorporar a la din
de los diferentes recursos aquellos afectados cuya valoracion se adecue a las
caracteristicas del mismo.
1 Atender a las necesidadesistes y juridicas de los participantes.
1 Realizar actividades relacionadas con la promocion de la incorporacion .laboral

5-AREA DE SENSIBILIZACION Y FORMACION

1 Promover la coordinacion del Programa de Prevencion y Atencion de las
Drogodependencias con tadios recursos e instituciones que trabajan en la
prevencion y rehabilitacion de drogodependientes.

1 Realizar acciones que faciliten el conocimiento de las adicciones y de sus posi
soluciones y movilicen a la sociedad.

1 Facilitar la formacion de estudias en colaboracion con las diferentes facultadeg
gue intervienen en el trabajo de | a

6.- AREA DE VOLUNTARIADO
1 Fomentar el acompafamiertel voluntariado para la prevencion del consumo d¢
drogas.
1 Disefar advidades que faciliten la participacién del voluntariado en el desarroll
los diferentes recursos

7.- AREA DE PARTICIPACION
1 Fomentar que las personas sean protagonistas de su propio proceso de camb
1 Desarrollar actividades en las que intervengampéoscipantes y familiares
1 Favorecer la planificacion y el desarrollo de las actividades del programa por p
de los participantes sus familiares




4. Colectivo de Atencion

Personas con problemas de adiccién a drdgasntervencion va dirigida 4
aquellas personas que se han iniciado en el consumo de -cualquier
independientemente del tipo de consumo. Como consecuencia directa tambi
dirigida a los familiares, convivientes o acompanantes.

Los usuarios pueden encontrarse tanto en pragdiftres de drogas como ¢
programas de sustitutivos opiaceos (Metadona y Buprendifitaxona).

Hay personas a las queag un periodo inicial en el que se realizan entrevist
controles analiticos de cara a valorar la motivacion y abstinencias sefrece |a|
posibilidad de iniciar su proceso de recuperacién eGegitro de Dia de Atencid
Integral Uno de los principales criterios para iniciar el proceso en el Cestoue sed
la propia persona quiedebe descubrir sus motivacionestomar la deision de
comenzar el programa terapéutico.

1 Total de personas atendidas en los dos Servici@$5 Servicio ambulatorioy 44
del Centro de DiaAtencion Integral. Excluidos los repetidos soB68 personas

Total de personas atendidas
333349 359
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5. Recursos humanos y materiales globales

HUMANOS

1 3 Psicblogos.

1 3 EducadoreSociales

1 1 Monitor de jardineria

11 médico

1 1 enfermera.

1 4 enfermeras en practicas de EIR

14 alumnos en practicas de Edagion social

9 5alumnos en practicas de Psicologia: Grado y Ps Sanitaria
9 52 voluntariados

1 Apoyo de ua Trabajadoa Social.
9 Apoyo de dos abaglas de asesoria juridica
1 Apoyo del Area de Insercion Laboral de Caritas diocesana de Salamancs

MATERIALES

1 Instalaciones déPrograma de Prevencion y Atencion a las
Drogodependencias.

1 Instalaciones del viver&ftuado en el Término municipal @abreizos)

9 Furgoneta
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6.1 ACTIVIDADES DESARROLLADAS DE MANERA CUANTITATIVA

1 OBJETIVO GENERAL

AREA SOCIAL Acoger la demanda de las personas y facilitar el acceso a las garal
sociales necesarias que favorezcart@sos completos de incorporacion social.
(al ojami ento, educaci-n, asesoramient

Actividades Indicadores vy resultados

1 Acogida e informacion| El namero total de personas atendidas por difereg

(alojamiento, educacior circunstancias ha sido d268 siendo deltotal 210
asesoramiento juridic hombres 'y 58 mujeres, incluidas derivacione
formaci-n | ab temporales y demandas

Participaron de algun tratamien&®5 personas 401
hombres Y564 mujeres), ma& derivaciones temporale
de metadona2( hombre$ y recibieron informaciorn
familiares y usuarios que no iniciaron tratamieritb:
personag7 hombres v mujeres).
El nimero de tratamientos de drogaSON
METADONA y BUP/NAL ha sido del(05 (77 en
1 Intervencén con personas cg hombres Y28 en mujeres):

situaciéon juridica, social | El nimero de tratamientos libre drogas ed 8@ (124

penitenciaria relacionadas c{ en hombres 26 en mujeres)

problemética de drogas.
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2 OBJETIVO GENERAL:

AREA SANITARIA: Fomentar la aguisicion de habitos saludablgdacilitar la consecuciol
de los objetivos de salud que la perssepropongaproporcionandole los medios necesari
desde los mas béasicos de reduccion de dafios a loexigEentes, como es alcanzar U
abstinencia mantenida en el tiempo

Objetivo especificoMédico

Prevenir la enfermedad, mantener la salud y procurar restituirla o mejorarla en las pers¢
problemas de drogodependencia

Actividades Indicadores v resultados

1 Atencién de demndas sanitarias. 1 EI N° de seguimientos sanitarids5 (201
hombres Y64 mujeres)

1 Desintoxicaciones ambulatorias pq 1 EI N° desintoxicaciones donlatorias
consumidores de drogas con consy realizadas ha sido d#6. 26 hombres y10
activo. mujeres (2 de benzodiacepinaslO en

hombresy 2 en mujeresl5de metadonat1

hombres y4 mujeres 2 de Buprenorfina

Naloxona en 1 hombre y 1 mujdrhombre

desintoxicado de Tramadol; 2 mujel

deshtoxicadas de heroina, 1 mu|
desintoxicada de Pregabalina3yhombres
desintoxicados de alcohol)

{1 Derivaciones para desintoxicacion a| § El N° de Derivaciones a UDHPD: 10 (7
Unidad de Desintoxicacion y Patolog hombres y8 mujeres)
Dual, en régimen hospitalario.

1 Programas de tratamiento con sustitgil § Participaron en el Programas
opiaceos (Metadona y Buprenorfin dispensacién de opiaceos (Metadong
Naloxona). BuprenorfinaNaloxona): 105 (84 en

metadona: eB9 hombres Y25 mujeresy 21 de

BubrenorfinaNaloxona: enl18 hombres y3

mujeres). Se realizaron10 derivaciones

temporales de metadona

! Programas de reducciébn de dafids| § Se han realizaddb tratamientos (en ¢
consumo de alcohabnNalmefeno. hombresy 1 muje) de reduccidén de dafig
de alcohol con BImefeno.

1 Programas de tratamientos ¢ 1 Se realizaron 18 tratamientos @n
interdictores del alcohol. interdictores de alcohol en Yombres W
mujeres

1 Programas para el tratamiento de| Y Se haealizadaratamiento en 128 person
dependencia a los psicoestimulant (112 hombres y 16 mujeres) paila

13



alcohol, cocaina, anfetaminas, canna
benzodi acepi nas,

Supervision médica de ladministracior
de medicacion (excluyendo tratamien!
con opiaceos)

Derivaciones al Programa de Patolo
Dual ambulatoria.

Elaboracion de informes médic
necesdos para derivaciones a otr
recursos, bajas médicas, causas juridi
a otros profesi ongé

Indicacién de programas de vacunaci
hepatitis B, tétanedifteria, gripe,
neumonia.

Indicacién de la prueba de VIH y VHC ¢
saliva.

Derivaciones diretas para la valoracio
de la hepatitis C a la especialidad
digestivo o medicina interna.

Coordinacion con los Centros de Sa
correspondientes para un estudio inicia
salud de los usuarios del Servicio.

Coordinacion con Salud Mental para
seglimiento de pacientes con Patolox
Dual.

Seguimiento del tratamiento pautado y
revisiones periodicas del mismo.

dependencia a los psicoestimulant
alcohol, cocaina, anfetaminas, canna
benzodiacepinas

Se han realizadsupervisionesnédicas de
la administracibn de medicaciéan 69
personas

Se han realizaddderivaciones al Prograan
de Patologia Dual ambulatof@ahombres y
3 mujeres)

Se han realizado l1linformes médicog
necesarios pa derivaciones a otrg
recursos, bajas médicas, causas juridicg
otros profesional e

N° de indicacines de programas (
vacunacion: hepatitis BL2 personas, de Ig
cuales 2 personas no la llevaron a ca
tétanosdifteria, gripe (122 personas)
neumonia(2 personas)

Se ha indicadda prueba de VIHy VHC e
saliva en 14 personas (8 hombres y
mujeres) y9 personas (5 hombres y
mujeres) respectivamente.

Se han realizadel derivaciones directa
para la valoracion de la hepatitis C a
especialiddde digestivo o medicina interr
en 3 hombres y 1 mujer

Se ha realizado &8 personas (63 hombre
y 20 mujeres) la coordinacion con |
Centros de Salud para un estudio inicial.

Se han realizad®0 coordinacimes con
Salud Mental para el seguimientde
pacientes con Pdtmia Dual {7 hombres y
13 mujeres)

Se ha realizado el seguimiemtel
tratamiento pautado y revisiones periodiq
del mismoen233personas (189 hombres
44 mujeres)

14
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Control del seguimiento médico de las
revisiones realizadas por especialistas,

Apoyo de informacion meédica a otr
servicios de Caritas.

Participacion en aquellas actuaciones
sensibilizacion y formacion que
promueven desde el recurso, relacions

con la salud

Se han realizadseguimientos médicos dg
las revisiones realaas por especialistas
en79personas (67 hombres y 12 mujere

Se han realizad@poyos de informacié
médi@ a otros servicios de Caritas ader
de tratamientos a participantes de Centrg
Dia y de Prevencion Indicada Lazarillo

Se han realizadpartidpaciones en aquella
actuaciones de sensibilizacién y formac
gque se promueven desde el recu

relacionadas con la salud

Objetivo especificode enfermeria

Intervenir en la atencion y cuidados de la salud de los pacientes a lo largo de todess
Terapéutico; desde la educacion en habitos saludables, prevencion de enfermedade
contagiosas como en el seguimiento individualizado para un mejor cumplimiento y adh

de los tratamientos.

T

Actividades

Dispensacion demetadona y deotros
agonistas opiaceos.

Preparacion, dispensacién y
administracion de medicacion pautada
supervisada por el equipo sanitario.

Realizacion de controles toxicoldgic
para determinar la presencia de drogaj
orina.

Programas de vacunacion: hepsitiB,
tétarosd i f t eri a, gri p/

9 El N° depersonasa las que se les dispen

Indicadoresy resultados

medicacion opidae 107 incluidas2 personas el
derivaciones temporalede metadona (no h
habido derivaciones temporales
Buprenorfina/Naloxona).

El N° de personas a las que se le
administrado la medicacion de mang
presencial en el centro ha si@@personas
64 lombres y 18nujeres.

Se han realizado a una media @80
personas cada mes, umodos controleg
toxicoldgicos (con reduccion en los mej
de confinamiento y hasta la nue
normalidad)

El N° de personas que han sido vacung
de gripe estacional ha sidde 122 61
hombres y61 mujeres

El N° de personas que han sido vacung
de tétanos ha sido @epersonas

El N° de personas que han sido vacuna
de hepatitis B ha sido d€: 10hombres.

El N° de personas que han sido vacung
de Neumococo2, siendo 1 hombre y
mujer.
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Seguimiento de enfermeria para
cuidado de habitos saludables: valorac
y estudio de constantes vitales, pe
higiene, alimentacion, ejercicio, se
segur oé

Colaboracion docente en la rotacide
personal de enfermeria en practicas,
(Enfermeros Internos Residentes)

Realizacion de larpeba de la tuberculin
(mantoux).

Realizacion de la prueba rapida
deteccion del VIHy VHC

Realizacién de test de embaraao las
mujeres drogodependientes.

Derivacion de pacientes en tratamientg
prescrito por desplazamiento a ot
lugares o ingreso en prision.

Recogida de medicaciéon en farmacia
aquellos pacientes con dificultad en
control y manejo de la medicacion o {
dificultad econémica.

Redizacion depruebas de alcoholemia.

Participacion en aquellas actuaciones
sensibilizacion y formacion que
promueven desde el recurso, relaciong
con la salud

ElI N° de Seguimientos de enfermeria ha §
de54 personas4l hombres y 1&wujeres

El N° de EIR que realizan las précticas es
4 enfermerg/osdurante 15 dias cada uno

Se realiz6 la prueba de la tubercul
(MANTOUX) a 20 personasl7hombres y
3 mujeres.

Se realiz6 lprueba rapida de deteccidn ¢
VIH a 14 personas: 6 mujeres yndmbres.
N° personas a las que se realiz6 pry
rapida de VHC9 personas: 5 hombres y
mujeres

Se realizaron6 test de embarazo con |
resultado positivo.

N° de personas que se han detvaa
tratamientos ya prescritos6 personas

N° de personas que se les texogido
medicacion en farmacia9 personas (6
hombres y 3 mujeres)

N° depruebas de alcoholemiealizadas44
pruebas deleoholemia

Se ha realizado una formacién so
Medidas den Prevencion COWI® en la
Casa de Acogida para enfermos de VIH
Caritas Salamanca: 6/06/2020 con |
duracién de 1 hora y media.
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3 OBJETIVO GENERAL

AREA PSICOLOGICA Promover estilos déda que refuercen la abstinencia y posibili
la incorporacion social a través del aprendizaje de habilidades de competencia pe
social a través de la evaluacion continuadadgb r o ¢ eamliad. d e ¢

Objetivo especifico

Dotar al usuario de difentes habilidades y estrategias que le sirvan para enfrentars
situaciones de riesgo, para manejar de manera adecuada su conducta ante situacioneg
cotidiana y poder asi convivir en la sociedad y con su familia de manera normalizada.

Actividades

9 Disefo individualizadde intervencione!
psicolégicasen el Programa Libre d
drogas

1 Intervenciones psicologicas indikiales
en el Servicio.

i Intervencionesfamiliares.

1 Apoyo enlos procesosformativos de
integracion socidaboral.

1 Apoyo a los procesos de Deshabituaci
también cuando se tienen que reali
fuera del recurso, mediante derivaciol
a programas residenciales.

1 Supervisionde practicas de estudiant
dd grado depsicologia y en especial (
Psicologia Sanitaria

! Evaluacilhn de las demandas (
preingresos al Centro de BAdencion
Integral.

1 Elaboracién de informes psicoldgic|
necesarios para:. derivaciones a of
recursos, bajas médicas, caus
juridicas..

Indicadores y Resultados

El N° de personas en el Programa Lites
drogas ha sidol50 (124 hombres y26
mujeres.

N° depersonas con las que se ha realiz
intervenciones psicologicas individualg
180personasi46 hombres Y34 mujered

El N° de personas con intervencion fami
hansido: 78 hombresy 25mujeres

N° de apoyos en los proossde integraciof
sociclaboral ha sido de 15 personas (
redizaron algun curso o taller formativo

El N° de personas derivadas a Comuni
Terapéutica ha sido d& 8 hombres vy 1
mujer

Se han incorporadb estudiantes & grado
de Psicologia y 1 psicologaas practicas d
Psicologia Sanitaria.

N° de ealuacimmes de las demandas
preingresos al Centro de DAdencion
Integral

Se han realizad®3 informes de caracte
juridico y/o penitenciario y otros, pafib
persoms.

17



6.2 Conclusiones

= =

= =

Eneste afio 202podemos concluir que el nUmero de personas atendidas en esteseda
reductoen l4persona®n relacion al afio anterior

Esta redacion se ha llevado a cabn persoas en tratamiento de opiacgasjue en prograrr|
delibres de drogase mantiene mas o menos el mismo namero.

Sigue habiendo una diferencia muy significativa entre los hombres y las mujeres
encuentran en el programa, siendo mayoritariamente varones.

Uno de los motivos de la reduccion de personasagamiento en 2020 puede ser debido
circunstancias especiales por la pandemia por Covid19 en la que ha sido mas comy
acceso al tratamiento durante el confinamiento domiciliario, atendiendo los cas
urgentes.

Continuamodetectando uaumento en la cronicidad de nuestros pacientes, lo que pr
una mayor necesidale intervencion y atencion haelos y la repeticiomen el mismo afio g
distintos tratamientos para la misma persona

La poblacién a la que atendemos va envejecieguveciendo situaciones de discapacid
deterioro cognitivo.

En 2020 ha habido 3 casos de personas a las que se ha incapacitado mentalmente
supuesto una mayor atencion de estos casos.

Este aficse han produciddiezfallecimientos de personaseestaban en tratamiento.
Estd aumentandasignificativamenteel nUmerode personas a las que se le dispeng
medicacion en el propio Centro para facilitar su adhesién al tratamiento. Todo esto ha
un esfuerzo afadido ya que se sigue atendietaopersonas con el mismo personal

Se mantiene la dificultad de acceso al mundo laboral, lo que repercute ¢
cronificacién/estancamiento del proceso de determinadas personas que han cons
deshabituacion del consumo.

Debido al aumento de laarricidad de las personas con las que trabajamssiver situacione
de primera necesidagl también a la situacion de soledad percibidatiouamos trabajand
coordinadamentelesde los diferentes recursos del Area de Inclusion Social de (
Salamana (equipos que intervienen en Centro Penitenciadn Personas Sin Hogar o ¢
enfermos de VIH) en aquellos casos que lo requieren para una mayor eficacia del
personal y una intervencion mas integral.

Se apreciauna disminuciéon a la mitaden el mimero de derivaciones a Comunida
Terapéuticaslebido alas circunstancias especiales de este afio con el confinamiento
durado mas de 2 meses y la dificultad para poder acceder a estos recursos en los que
mantener un periodo de aislamiene 14 dias en el ingreso.

Se han realizadonas desintoxicaciones ambulatorias que en el afio anterior

Se contindan realizandderivaciones a la unidad ambulatoria de patologia dual (UAPD)
una mejor intervencion en personas con patologia dual.

También durante este afio hemos realizado derivaciones directamente al Servicio de [
para tratamiento de la hepatiti<@n las limitaciones que las medidas frente a la panden
Covid19 se estan manteniendo y la dificultad de acceso al hospital.

Sehan realizado mucheseguimients telefonices durante el confinamiento por la pande
Covid19con una intervenciéon mas intensa y personal.

Durante el confinamiento domiciliario ha habido que desplazarse a algunos domicilig
capital y en la provinai para hacer llegar los tratamientos por dificultad en el transport
su salud.
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7.1 ACTI VIDADES DESARROLLADAS DE MANERA CUANTATIVA

1 OBJETIVO GENERAL

AREA EDUCATIVA: Proporcionar conociiantos y competencias educativas p
facilitar el desarrollo y promocién persongbotenciando el desarrollo deedes
normalizadas que apoyen los procesos de tratamiento a nivel social, ocupacional,

deportivo y de tiempo libre

1.1 Objetivo especiico

SOCIAL Ofrecer un espacio de acogida, motivacion, informacion y orientacion- |
social y juridica, a familiares y personas drogodependiemtesles ayude a afrontar
situacion y comenzar un programa de rehabilitacion si lo desean.

Actividades

1 Acogida e informacion.

I Gestion de prestaciones y
apoyo a procesos sociales

9 Derivaciones a asesoria
juridica

Indicadores vy resultados

El n° de personas atendidas es 4k (32
hombres y 12 mujeres), Se incluye el trab
realizado durante alguntiempo con las
demandas que no llegaron a iniciar el proct
El n° de demandas recibidas ha sido2de
personas (7 mujeres y 18 hombres). Ha ha
19ingresos (3 mujeres y 16 hombres).

El n° de intervenciones ha sido de 44.

El n° de tratamientos de drag ha sido d&8
(8 mujeres y 30 hombres).

N° de personas con ayuda aslgestiones de
prestacioneyg apoyo a procesos social@s:

El n° depersonas coapoyo grocesos a nive
judicial ha sido19

20

CERTR)
S 22,
4



Centro de Dia Atencién
Integral de
Drogodependencias
Certifiado n® 062183/CS

MUIJE
RES;

Pacientes atendidos

HOM
BRES;
32;
73%

2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020

MUJERES;
3;16%

Ingresos

OMBRES
;16; 84%

2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020

MUIJERES;

8;21%

Numero de tratamientos de drogas

HOMBRES;
30;79%

2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020
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1.2 Objetivo espeifico

CULTURAL Favorecer

una formacién académica y cultural

que permitg

enriquecimiento de la persona a través de la adquisicion de nuevos aprendizajes y |
de capacidades como el razonamiento, la argumentacion, y la critica.

Actividades

M Taller de animacion a |

lectura.

Taller de manipulaion de
alimentos

Talleremocional
Taller psicoeducativo

Taller de mecanografia.

Video forum.
Informatica.

Taller de arte en Salamance

Taller de cibervoluntarios

Taller de ecologia

Taller de educacion seal

Indicadores vy resultados

1 Esk taller no se pudo desarrollar por es
programado en el tiempo de confinamiento

1 Ese taller solo se pudo desarrollauno por
motivos dd confinamiento participaron 10
personas

1 N° de participantes en el Tallemocional 26

1 N°de participantes en el Taller psicoeducat®

1 N° de participantes en €hller de mecanografig
26

1 N° de participantes en ¥ideo férum: 26
1 N° de participantes en kiformatica:26

1 N°de participantes en el Taller de arte en
Salamanca26

1 NO°departicipantes en el Taller de
cibervoluntarios11

1 N°de participantes en el Taller de ecolodih

1 N° de participantes en el Taller de educag
sexual 11
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1.3 Objetivo especifico

OCUPACIONAL: Ensefar a los participantes a manipular las matariass y encontra
los resultados y las gratificaciones a través del trabajo y la produccion personal, sin i
gue el resultado tenga una gran calidad artistica, sino que sea creativo y que dt
actividad la persona encuentre y mejore capaeslacteatividad, concentracién, ritmg
constancia.

Actividades Indicadores y Resultados

1 Taller de manualidades. | § EI n° de paitipantes en el taller de manualidac
y ceramicaha sido depersona6

9 Creacion del Béh que se| 1 Como bdos los afios se expuso el Belén dur:
expone en el Centro los dias de las vacaciones de Navidad

1.4 Objetivo especifico

OCIO Y DE TIEMPO LIBRE Aprender a disfrutar del tiempibie, haciendo uso de I¢
recursos disponibles en la sociedad, como olgjelave para llevaa cabo el cambio hac
un estilo de idamas saludable

Actividades Indicadores y Resultados

9 Taller de Ocio y Tiempq T EI n° de paitipantes en eTaller de Ocio y Tiempg
Libre Libre: 26

1 Excursioneson 1 El n°de ecursionegpor motivos del COVICfue solo
participantes y una antes del confinamiento. Después no se
voluntarios realizado

1 Deporte 1 El n° de paitipantes en ddeporte:26

1 PFilates 1 El n°de paitipantes en el Pilate26
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2 OBJETIVO GENERAL

AREA SANITARIA: Fomentar la adgsicion de habitos saludablemiciar el cambio
de estilo de vida y conseguir la abstinencia, como paso previo a las interver
necesarias para llevar a cabo la normalizacion biopsicosocial del drogodependien

Objetivo especifico

Trabajar a nivel individuay grupal las consecuencias organicas y psicologicas (
consumo de drogas ocasiona, asi como realizar desintoxicaciones y dispensar n
en los casos en que el equipo terapéutico lo estime oportuno.

Actividades Indicadores vy Resultados

1 Educacion paralasalud | § EI n° de participantes en el taller de Ed. Par
Salud ha sido d26 personas.

1 Desintoxcaciones 1 EI n°® de desintoxicacionesgan recogidas en ¢
Servicio Ambulatorio

1 Programa metadonay| Y El n° de personas en metadonaSuboxone 13
Suboxone personas.

1 Vacunacion de gript § EIn°de personas que hanasidcunadas de grip

estacional estacional tétanos y hepatitis B esta recogidg
1 Vacunacion de tétanos integranente en la ficha de vacunacion y en
1 Vacunacion de hepatitis | apartado satario delServicio Ambulatorio.
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3 OBJETIVO GENERAL

AREA PSICOLOGICA Promover estilos de vida que refuercen la abstinencia y posik

la incorporacion social a través del aprendizaje de habilidades de competencia pe
social.

Objetivo especifico

Dotar al usuario de diferentes habilidades y estrategias que le sirvan para enfrenta
situaciones de riesgo, para manejar de manera adecuada su conducta ante situaci
vida cotidiana y poder asi convivir en la sociedadry su familia de manera normalizac

= =4 A

= = = =

Actividades

Habilidades Sociales.
Habilidades cognitivas
Prevencion de
Recaidas

Grupo de Autoapoyo.
Revisiéon Semanal

Educacion en Valores
Preparacion para el
Alta

Intervenciones
familiares
Intervenciones

individuales

Altas y derivaciones

= =4

Indicadores y Resultados

El n° de participantes en el taller de HH.SS, e
taller de Habilidades Cognitivas, en el taller
Prevencion de Recaidas, en el Grupo de Autoag
en el taller de Revision semaniaa sido de26
personas.

El n° de participantes en el taller de Ed. En Valg
en el Taller de Preparacion para el Alta ha sidbld
persmas

El n° de intervenciones familiare®n 16 personas
ya que otros participantes no tienen o no mantig
contado con su familia.

Se ha intervenido co#4 personas en . individual

El n° de altas totales ha si@® (17 hombresy 3
mujeres).

El n° de altas terapéuticas ha siddBd@ hombres y
1 mujer)

El n° de altas voluntarias ha sidoXi#®(11 hombres
y 2 mujer).

El n° de altas Forzosa3(3 hombres.
Expulsiones1 (hombre)
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85%
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2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020

MUIJERES;

Altas terapeuticas
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2;67%

2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020

MUJERES;

2;15% Altas Voluntarias

HOMBRES;
11;85%

2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020

MUIERES;
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HOMBRES;
4; 100%
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MUJERES;
2;20% Derivaciones

HOMBRES;
8; 80%

2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020

Expulsiones

MUJERES;
0;0% Expulsiones

HOMBRES;
1; 100%

2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020
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4 OBJETIVO GENERAL

AREA PRELABORAL: Continuar con el proceso terapéutico de su adiccion a las d
desde el tradjo de la preparacion para la incorporacion al mundo laboral a través
pretaller de jardineria.

Objetivo especifico

Acompafar a las personas que estan en proceso de formacion para que puedan a
conocimentos y capacidades necesarias gaddcilitensu insercion laboral en el cam
de la jardineria y viverismo.

Actividades Indicadores vy resultados
9 Pretaller de viverismo 1 ElI n° de participan® en el Pretaller d
9 Actividades de orientaci6 jardineria y viverismo y en el Pretaller
sociclaboral. Orientacion laboral ha sido d& personas.
1 Précticas en empresa. 1 ElIn°de personas que harealizado las prac

en empresa, ha sidde 2 y otros 2 estan
pendientegde realizacibrante la suspensig
temporal dealgunas entidades

91 Taller de riesgos laborales 1 Suspendido en 2020 por el COVID y realiza
en enero de 2021.
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5 OBJETIVO GENERAL

1. AREA DE SENSIBILIZACION Y FORMACION: Movilizar las redes comunitaria
(vecinal es, parroqui al es, e) d e siblex
soluciones al problema y promover la coordinacién del Programa con todos los r
e instituciones que trabajan en la prevencion y rehabilitacién de las drogodepen

Objetivo especifico

Trabajar de forma coordinada con otrosittes e listituciones a fin deonseguir mejora]
la intervencion que realizamos en el ambito de las drogodependencias
realizandoacciones que faciliten el conocimiento de las adicciones y de sus p(
soludones y movilicen a la sociedadacilitar la formaciorde estudiantes en colaboraci
con las diferentes facultades que intervienen en el trabajo de las drogodeper

(Psicolog?2a, Ed. Social, ¢é)
Actividades Resultados
1 Reuniones 1 Este afio la mayor parte de reuniones se tuvo ¢

manera Online y presencialmente i de
Salamanca, Progrande Patologia Dudhntes
del confinamientoy ASECEDI

1 Acompafiamientos {1 Eln° de personas en Précticas ha sie®
personas en practicas (Psicologia y Edcacion Social)

1 Participacién en las sesion| { Todos los jueves que se celeblansesiones

clinicas @& Salud Mental clinicasparticipa alguien del programa de droga
En diciembre la médico particip6 como ponenteg
presentando los programas gebyecto: Lazarillo,
Servicb Ambulatorio y Centro de Diat&nciin
Integral.
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6 OBJETIVO GENERAL

AREA DE VOLUNTARIADO: Fomentar grupos de referencia l(uttariado, vecinos
comunidad,) para la prevencion del consumo de droghapoyo y seguimiento en I
procesos de rehabilitacion

Objetivo especifico

Realzar programas de formaciéon y dedicar tiempo al voluntariado paraeajseentg
acogido era tareaque se lgproponeen el Centro.

Actividades Resultados
1 Acompafiamiento { 1 EIn°de voluntariogste afidha sido deé52 aunque su
voluntarios participacion en el recurso debido al COVID fue n
desigual.

1 Reuniones y encuentr( { Este afio se realizé una reunién con el voluntarial
de voluntariado. principio de afo y luego el contacto ha sido meei
trabajo on line d formacién, por motivos del COVIC

1 Reuniones d¢ T ElI n° reunionesde coordinacion con monitorede
coordinacién cor talleres ha sido de 5, suspendidas entre marzo
monitores septiembre

7 OBJETIVO GENERAL:

2. AREA DEPARTICIPACION Facilitar la participacion de los usuarios y sus familiz
en todo lo relacionado con su proceso de cambio

Objetivo especifico

Fomentar que las personas sean protagonidéassu propio proceso de camb
desarrollandaactividades en las que intervengan los participantes y famibafesmo
favorecer la plaficacion y el desarrollo de las actividades del programa por parte (
participantes pus familiares
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1 Realizacibn de |4 | Este afio se ha podido sacar al menos una re
Revista del Programa ¢ elaborada integramente en sus contenidos po

drogas participantes.

9 Taller de Participacioa | § Se ha participado en este taller confederal de Cg

nivel confedera Espafola para dar voz a todos los participantes d
organizado por Carita programas. La duracion fue deeea a junio y se ha
Espafiola publicado entre otras cosas dos videos.
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7.2 ACTIVIDADES DESARROLLADAS DE MANERA CUALITATIVA

1.AREA EDUCATIVA

A. SOCIAL

Partiendo del objetivo iniciatifrecer un espacio de acogida, motivacion, informa
y orientacion psicesocial, médica y juridica, a familiares y personasgbidependiente
gue les ayude a afrontar su situacion y comenzar un programa de rehabilitacié
deseana lo largo de 202@estacamos que las personas atendidas en el Centro de A
Integralse han reducido fruto de la paralizacién de los presogrg @ la reduccién d
actividad en Rcursosde la RADQ Cenro Penitenciario, juzgadésque produjo e
confinamiento y como ha marcado a muchas personas el miedo al contacto social.
Una vez se volvio a la normalidad y pudo arrancar la actividad gtapatograma el ritm
de incorporaciones retomo el de otros momentos, lo que nos ha llevado a intervenir
con 44 personas Yy la mayoria consiguieron los requisitos de abstinencia previstos p
incorporarse al recurso, base fundamental patauen desarrollo del mismo.
Todas estas intervenciones, se llevan a cabo por el equipofdsignales del Centro ¢
Dia con apoyo de compafieros de otros programas de Caritas Diocesana.

B. CULTURAL

Dejar las drogas, abandonar ese estilo de vida yd@bpirepresenta, sélo puede
producto del nimero decursos que se puedan ofrecer y de un nuevo un estilo de
la persona. Ais creemos que dejar las drogasconvierte en un ejercicio intelectual
debe ir encaminado a poder incorporahialsilidades, técnicas y destrezas que la educ
se marque como metas. Creemos que estas metas las vamos consiguiendo con las
objetivos y actividades que se han propuesto.
Este afio constatamos que la educacion y la cultarseguidccumpliendo un papel d¢
transicion, de generar espacios de realidad educativos, no meramente de control.
Las actividadese vieron interrumpidas durante el periodo de marzo a junio, aung
vez reiniciado el trabajo de grupos casi todas las actividades wolvieisde la nuey
normalidad y con las limitaciones correspondientes. Debido a ello, este afo sol
suspendido el taller de lectura realizado otros afios en colaboraciéon con la Bi
municipal.

C. OCUPACIONAL

Los objetivos que nos marcamos peaste afo referidos a la adquisicion de hat
laboralestales como la constancia, el esfuerzo, la progresiva superacion del ritmo dg
y el desempefio de responsabilidadegsté valorando positivamente en Hiferenteg
talleres tanto por los usrios, como por los monitores encargados de impari
Destacamos el taller de manualidades sobre todo por los difecentaptos de belen
gue se han trabajado.
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D DEPORTIVA Y DE TIEMPO LIBRE

El ocio y el deportepuede constituir un elemento desatrollo personal )
comunicativo Conscientes de ello, desde el Centro seammacna importancia cla
a estaarea, con el objetivo de que la persona en proceso de rehabilitacién des
rigueza de sus potencialidades y capacidagesenda a disfrat de su tiempo libre ¢
un modo creativo y comience a establecer conexiones con personas Yy
normalizadosEste afio toda esta concienciacion se ha tenido que trabajar de
muy creativa y se ha visto diezmada por las pocas posibilidades geneoada
Pandemia.

El plano deportivo también este afio se ha visto influenciado por las limitaci
restricciones.

2 AREA SANITARIA

La poblacién drogodependiente precisa de un trabajo intenso a nivel sg
dadas las consecuencias organicas y pxjcas que el consumo de drogas origing
este sentido, el area sanitaig@resenta un aspecto cru@al el desarrollo integral
los individuos. La saluagntendida como calidad de vida es un valor, objetivo U
del programa de rehabilitacion.

3 AREA PSICOLOGICA

Dado el caracter marcadamente terapéutico del Centro de Dia, es
adquiere un protagonismo clave en el desarrollo del programa terapéutico. Meq
trabajo de grupos, y la terapia individual y familiar, se facilita el desardd
capacidades y habilidades personales de las personas en tratamiento, la
conciencia e interiorizacion, el conocimiento personal y en definitiva el caml
estilo de vida.
Este objetivo lo vamos trabajando en las entrevistas individualesydasas de grup
y en los casos en los que es posible en las entrevistas familiares.

Este afio el seguimiento psicolégico durante el confinamiento ha
permanente, a través de llamadas y video llamadas, casi diarias, porque en
problemas, la soledad detectada en algunos casi fue alarmante. En aquellos
seguimiento se tuvo que realizar de manera presencial por parte de todo el eqt

4 AREA PRELABORAL

La 22 fase del Centro de Dia, tiene un caracter marcadamente comunite
integracion sociolaboral. En este sentido pensamos qugegismo y la jardineri
estAncumpliendo los objetivos propuestos.

Destacamogue se ha conseguido el resultado esperadiniso en un afio con
tantas restriccionesespecto al ninero de personas con las que hemos trabaja
esk area, aunqupor desgraciada carencia de alternativas laborales, formativas
integracionsocialse han visto fuertemente influenciadas por la realidad de COV,

Tan solo tres personas geguimiento han consdgdo trabajar este afio.
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5 AREA DEL VOLUNTARIADO.

Los voluntarios del Centro de Dia son personas que eligen libremente dedic
de su tiempo de forma desinteresada a apoyar a personas con probladiesi@e ade
drogas erel Programa dprevencion y atencion a las drogodependencias de Carite

Son conscientes de que el problesnponeuna responsabilidad compartida y
aportan su granito deema a través del compromistaydenuncia social. Intentan ser
apoyo para Ipersona en su proceso de crecimiento personal y cambio de estilo ¢
favoreciendo la insercion en ambientes normalizados e integrados. Ademas se
sensibilizar a la poblacién con su experiencia, su trabajo, su denuncia, participi
actos soiales, conferencias.

Durante este afio, aunque disminuida por las circunstancias, su participacior|
mas decisiva que nunca ya que han surgido nuevas necesidades a las que he
respuesta gracias a su participacion.
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7.3 Conclusiones

1 En cuanto aldesarrollo de las actividades del Centro de, B&e afio 2020 se h
encontrado atravesado por la Pandemia del COVID 19y la intervencion en droga
escapado aste fendmeno como venimos repitiendo. Desde la paralizacion tempd
la intervencion grupal, durante varios meses, a la reanudacion con restricciones
pesar de ello, se ha trabajado dia a dia en cada proceso personal y las pers
seguido épositado su confianza en esta forma derl@oeeso personal.

1 Aunque el nUmero de personas con las que se ha intervenido se redujo por los
expuestos anteriormente, tras la reanuda@bnumero de preingresos ha seguidd
dindmica de estos uttos afios (recordemos que no se pudieron realizar durante n
cuatro meses).

1 La adherencia al tratamiengste afio ha sido alta al permanecer en el mismo mas
afo de media. Llama especialmente la atentagpermanencia de las mujeres, con g
dos afi@, que realizaron el progranado largode sus fases.

7 Otros de los datos a tener en cuenta es la judicializacion de los participantes, qu
subiendo, ya que el 65% de los usuarios tienen antecedentes penale&ydmellds,
entre causas patientesy cumplimientos. Esto unido al trabajo de motivacion
tratamiento que realiza Caritas en la prision, puede llevar estos afios a un aum
este perfil de participantes.

1 Entérminos generales, el perfil de usuario del centro de dia es: drmampa hombre,
aungue el nimero de mujeres ha aumernligdcamente (21%), edad media de mas
46 afos (40 afios en 2019)con una larga historia de consunumnde prima el
consumidor de heroina y cocaina, con otrakamientogealizadoson anterioridad
con poca formacion la mayoria.

1 Seguimos detectando una carencia de alternativas laborales serias, pararlas paes
terminan el tratamiento. uS deficiente perfil profesional, sus duras experien
personales por los afios de consumo Yy la faltapdetunidades y en muchos casos
apoyo social y familiar, hacen que su insercion social y laboral sea muy complejo
lo demuestra el hecho dpie solamenteseispersonasen seguimiento se encuentr
trabajando
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