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1. Descripcion del programa.

PIMICA es el Programa de Intervencibn con Menores Infractores con
Conductas Adictivas sujetos a medidas privativas de libertad que se lleva a cabo en el
C.C.M.J. “Vicente Marcelo Nessi” de Badajoz.

El objetivo principal es dotar a la persona atendida de un apoyo permanente a
través del cual, durante el cumplimiento de su medida judicial y tras la finalizacién de
ésta, pueda lograr y mantener la abstinencia parcial o absoluta de sustancias,
ofreciendo a las familias, siempre que sea posible, los recursos necesarios para
afrontar los problemas que genera el consumo de sustancias.

El Programa ofrece una respuesta de intervencién especializada para dar
respuesta a una problemética concreta; el elevado nimero de jovenes que acuden con
consumos de sustancias adictivas en el momento de ingreso en el C.C.M.J. “Vicente
Marcelo Nessi” y por cuyas consecuencias, directas 6 indirectas, se encuentran
actualmente privados de libertad.

Es evidente, que en este colectivo suele existir un complejo entramado de
dificultades personales, familiares, escolares y sociales, donde aparece el consumo de
diferentes adicciones con y sin sustancia, como una manifestacion externa o como un
sintoma de otros problemas mas profundos.

No obstante, cuando hablamos de jévenes y consumo de sustancias, hay
ciertos aspectos que hemos de tener en cuenta, y es que lo importante no es centrarse
en hablar de adicciones, sino en los procesos y estilos de vida.

Para dar respuesta adecuada a este perfil de adolescentes, se requiere
adecuar la intervencion al proceso personal del/la joven, donde se tiene en cuenta los
siguientes principios:

e Voluntariedad en el tratamiento. La obligatoriedad sabemos que
genera rechazo y rebeldia.

e Globalidad e integralidad en el tratamiento; abarcando las éareas
sanitarias, psicoldgicas, socio-educativas, formativa-laboral, familiares y judiciales.
Evitando un discurso centrado en la adiccién y su consumo.

e Individualizacién en el programa de tratamiento, segun la situacion y
necesidades de cada persona. Adaptdndonos al ritmo de cada participante,
haciéndoles protagonistas de su propio proceso, respetando sus tiempos, sus
expectativas y objetivos.

e« Normalizacion e integraciéon. provocando en el/la adolescente la toma

de decisiones y el afrontamiento de sus consecuencias.

e Coordinacion y participaciéon con los recursos existentes en la

Comunidad Autbnoma de Extremadura en materia de adicciones.
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o Participacion de la persona atendida: el/la joven tiene derecho a

participar en su propia recuperacion conociendo la evolucion de su tratamiento.

o Distintos niveles de intervencion con diferenciacion de objetivos a
alcanzar en cada uno de ellos. Los itinerarios como medios para alcanzar los
objetivos.

o Equipo de trabajo mixto y interdisciplinar con profesionales de la red
publica y concertada de sanidad y servicios sociales de la Comunidad Autbnoma de

Extremadura y de diferentes ONGs en su funcionamiento.

2. Responsable de su ejecucién.

Durante el afio 2023 la técnica responsable de llevar a cabo todas las
intervenciones realizadas desde PIMICA ha sido Isabel Maria Cabezas Martin, técnica
del Area de Inclusion de Céritas Diocesana Mérida- Badajoz.

3. Personas que participan.

En cuanto a las personas que participan en el Programa destacan los
siguientes contenidos desarrollados a través de graficos con sus respectivas
interpretaciones:

- N° de personas atendidas en 2023.
- N°de personas agrupadas por edad.

- N°de personas agrupadas por conducta adictiva principal.

- N° de personas agrupadas por otras conductas adictivas, 6 meses antes del
internamiento.

- N.° de personas agrupadas por conductas adictivas, a lo largo de la vida.
- N° de personas agrupadas por ocupacion.
- N°de personas agrupadas por hechos denunciados.

- Numero de familias atendidas.
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Personas atendidas 2022 Hombre Mujer Total
Prevalencia 31 de Diciembre 2021 18 1 19
Numero de personas que inician tto. 21 1 22
2022
Total de personas atendidas en 39 2 41
tto.2022

Personas atendidas 2023 Hombre Mujer Total

Prevalencia 31 de Diciembre 2022 15 1 16
Numero de personas que inician tto. 28 2 30
2023
Total de personas atendidas en 43 3 46
tt0.2023
Personas agrupadas por edad Hombre Mujer Total
Hombre Mujer Total
14 afos 0 1 1
15 afios 6 0 6
16 afios 10 2 12
17 afos 14 0 14
18 aflos 7 0 7
19 afos 5 0 5
20 afios 0 0 0
21 afios 1 0 1
TOTAL 43 3 46
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Personas agrupadas por conducta

adictiva principal.

Cocaina 4 0 4
Heroina 0 0 0
Cannabis 38 3 41
Alcohol 0 0 0
Benzodiacepinas 1 0 1
Juego 0 0 0
Movil 0 0 0
Olanzapina 0 0 0
Uso compulsivo de internet 0 0 0
Video Juegos 0 0 0
Otras 0 0 0
TOTAL 43 3 46
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Personas agrupadas por otras Hombre Mujer
conductas adictivas, 6 mese antes

del internamiento

Cocaina 19 il 20
Heroina 0 0 0
tabaco 43 3 46
Cannabis 4 0 2
Alcohol 43 3 46
Juego 13 0 13
Benzodiacepinas 26 1 27
Olanzapina 1 0 1
videojuegos 2 0 0
Movil 0 0 0
Uso compulsivo de internet. 0 0 0
Extasis,MMDA 9 il 10
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Personas agrupadas por conductas Hombre Mujer

adictivas, ALO LARGO DE LA VIDA

Cocaina 23 il 24
Heroina 0 0 0
tabaco 43 3 46
Cannabis 40 3 43
Alcohol 43 3 46
Juego 13 0 13
Benzodiacepinas 27 1 28
Olanzapina 1 0 1
videojuegos 0 0 0
Movil 0 0 0
Uso compulsivo de internet. 0 0 0
Extasis 9 il 10
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Personas agrupadas por ocupacién Hombre Mujer
Estudian 2 0 2
Trabajan 0 0 0
Estudian y trabajan 0 0 0
No estudian ni trabajan 41 3 44
TOTAL 43 3 46

Personas agrupadas por hechos Hombre Mujer

denunciados

Delitos contrala Salud Publica 0 0 0
Lesiones, Amenazas 10 0 10
Violencia de Género 1 0 1
Violencia filio parental 6 3 9
Robo, Hurto, Uso vehiculo 5 0 5
Quebrantamiento de medidas 17 0 17
Agresioén sexual 4 0 4
TOTAL 43 3 46
Familias atendidas en 2022 Total
Numero de unidades familiares que se 12

incorporan al Programa

Numero de unidades familiares que 15
finalizan programa

Numero de unidades en prevalencia en 9
diciembre de 2021

NUmero de familias atendidas en 2022 21
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Familias atendidas en 2023

Numero de unidades familiares que se 16
incorporan al Programa

Numero de unidades familiares que 16
finalizan Programa

Numero de unidades familiares en 9
prevalencia de 2022

Numerp de familias atendidas en 2023 25

N° DE PERSONAS ATENDIDAS EN CADA UNIDAD FAMILIAR.

Madre 23
Padre 16
Hermana 1
Hermano 0
Tia 1
Tio 0
Abuela 2
Abuelo 1
Pareja de madre 1
hombre

Pareja de padre mujer 0
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N° de personas de unidades familiares prevalentes Dic. 2022 22
N° de personas nuevas de unidades familiares 23
N° de personas de unidades familiares que causan baja 28
N.° de personas atendidas en 2022 de unidades familiares 45
Prevalencia de personas de unidades familiares prevalentes Dic.2023 17

4. Metodologia.

La metodologia aplicada en el Programa esta basada en diferentes lItinerarios
de Intervencién, cada uno de ellos ajustado a las caracteristicas de las personas
destinatarias segun su nivel de motivacion, perspectivas de cambio y planes de futuro.
Para la adscripcion a cada uno de los itinerarios, se contempla una previa evaluacién
inicial de todas y todos los/las jovenes. Asi mismo, planteamos la intervencién familiar
como un soporte imprescindible de nuestro Programa, propiciando el contacto con las
familias de las y los jovenes desde los primeros dias de ingreso en el Centro. Sefialar
que la intervencion familiar se hace en coordinacién con el area social del CCMJJ
Vicente Marcelo Nessi, no es la técnico del programa quien directamente interviene
con las familias. Es la Trabajadora social quien lo hace proponiendo intervenciones
conjuntas cuando se considera necesario, bien a demanda de las propias familias 0 a
peticion nuestra.

Mencionar que en la intervencién que se realiza con las personas atendidas en
el Programa, se tiene en cuenta la perceptiva de genero y diversidad.
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Asignacion de Itinerarios 2023 Hombre Mujer
Itinerario Reduccion de Riesgo de 10 0 10
Consumo
Itinerario Media Exigencia 9 2 11
Itinerario de Maxima Exigencia 9 0 9
Numero de personas en tratamiento 28 2 30

5. Actividades y sesiones.

Hombre Mujer Total

Taller de sensibilizacién 3 bloques en 13 0 13
2023

Seminario de Ocio 3 bloques 2023 13 0 13
Taller de emociones 1 13 0 13

Durante el afio 2023 en las sesiones grupales de Sensibilizaciéon han
participado un total de 13 personas; por norma general, no participa el total de las/os
jévenes que ingresan en el Centro, porgque algunas/os de ellas/os acuden con medidas
judiciales cortas y no coinciden con las sesiones realizadas o ya han participado
durante el cumplimiento de medidas de internamiento anteriores.

Las actividades y sesiones terapéuticas del Programa P.I.M.I.C.A., no dejan
de ser herramientas flexibles adaptadas a las circunstancias organizativas del Centro,
o de los propios y propias jovenes.

Durante el pasado afio 2023 las salidas realizadas en coordinacion con el area
socio educativa en el marco del programa de ocio han sido las siguiente:

e 10 de marzo Concierto en el Palacio de Congreso

e 11 de marzo Salida Educativa Gimnasio
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e 18 de marzo Festival de Murgas
e 22 de marzo Salida al cine
e 29 de marzo Ruta de senderismo
e 3 de abril Salida a la Sierra de Alor (Olivenza)
e 19 de abril visita de ALREX.
e 11 de mayo Obra de teatro
¢ 18 de mayo Visita a Mérida
¢ 29 de mayo Salida Educativa Gimnasio
e 14 de junio Salida educativa al parque del rio
e 7 de julio Piragliismo
e 12 julio dia de piscina
e 19 julio dia de piscina
e 13 de agosto Excursion a la Codosera
e 28 de septiembre Salida educativa al parque del rio
o 29 d septiembre Salida concierto “Batalla de Gallos”
e 18 de octubre Salida al Teatro Lopez de Ayala
e 19 de octubre Salida al Teatro Lopez de Ayala
e 26 de octubre Salida al Teatro Lopez de Ayala
¢ 30 de noviembre Salida para visitar el alumbrado navidefio

e 20 de diciembre Visita Alcazaba de Badajoz y decoracién navidefia.
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El peso de la programacion semanal recae en el tiempo estipulado para las
entrevistas terapéuticas tanto con las y los jévenes, como con sus familias, ocupando
una media de entre 12 y 15 horas de intervencion a la semana.

ACTIVIDADES REALIZADAS

- Entrevistas semanales con las personas
atendidas
- Entrevistas con las familias

- Sesiones grupales

- Reunion con el Equipo de Tratamiento
Ambulatorio de Céritas

- Reunion de Equipo Socioeducativo en el
Centro

- Redaccion y elaboracion de informes.

- Coordinacion con recursos externos.

6. Criterios de evaluacioén

A) Describir instrumentos utilizados
- Registro de las entrevistas individuales.
- Registro de los PIE realizados.
- Registro de las actividades realizadas.
- Registro de reuniones de coordinacion.
- Registro de las familias entrevistadas.
- Registro de las reuniones acordadas para la elaboracion del protocolo del
Programa.

- Registro de las Altas ofrecidas en el Program

ﬁ 13
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B) Descripcion de los indicadores cuantitativos y cualitativos

. Cuantitativos:

- Numero de entrevistas individuales. Total, anual: 418 entrevistas de una
hora aproximada de duracion.

- Numero de Programas Individualizados de Ejecucién presentados.72

- Numero de jovenes atendidos del PANDORA. 5

- Numero de actividades grupales realizadas. Total, anual: 36 sesiones
grupales de una hora de duracion.

- Numero de reuniones de coordinacion. Total, anual: 156 reuniones.

- Numero de familias atendidas: Total anual 25 familias.

- Numero de jovenes atendidos: 46 a lo largo del presente afio, 30 de nueva
incorporacion de este afio.

- Numero de Altas ofrecidas en el Programa: 29 a lo largo del presente afio,
de las cuales 13 han sido altas terapéuticas.

- Comisiones técnicas: 3

. Cualitativos:

- Se adjunta informe de los cuestionarios de satisfaccién con los resultados

de los mismos, en relacién a las y los jovenes encuestados.

- Se adjunta informe de los cuestionarios de satisfaccién con los resultados
de los mismos, en relacién a las familias que ha respondido a los

cuestionarios.

ﬁ 14
Memoria de Evaluacion del Programa PI.M.I.C.A.



o A
u rin
]UNTA DE EXTREMADURA Servmo Caritas

Extremefo i Diocesana de
Consejeria de Salud y Servicios Sociales de Salud de Dmgade[]fndmms Mérida-Badajoz

7. Evaluacién final- resultados

2023 Hombre Mujer Total

Alta por Fin de Programa 13 0 13
Alta Voluntaria 0 0 0
Alta Disciplinaria 0 0 0
Alta Derivada 0 0 0
Alta Fin Medida de Internamiento 4 2 6
Altas por fuga 10 0 10
Total 27 2 29
8. Valoracion de los resultados y del programa.

A diferencia del pasado afio, la mayor parte de los participantes del Programa,
llegaron durante el primer semestre, el resto han ido llegado de manera progresiva
durante los siguientes 6 meses. La tendencia de las medidas impuestas de muchos de
los nuevos ingresos, son medidas cautelares muy amplias, lo que dificulta la
intervencion terapéutica. Los jovenes y las jévenes que se encuentran en esta
situacion, no pueden empezar a disfrutar de los permisos de fin de semana, ni
participar en el exterior en actividades socioeducativas complementarias. Esta
situacién hace que los y las jovenes, no prioricen en su tratamiento de conductas
adictivas, ya que lo que les ocupa es que su juicio se celebre cuanto antes. Tanto es
asi, que hay un antes y un después en los procesos terapéuticos, en cuanto a
expectativas, actitud y motivacion.

En cuanto a los resultados obtenidos:

e En relacién a las franjas de edad, destacan el rango de 16 a 17 afos (26), le
sigue 18 a 19 afios (12), de 14 a 15 afio (7) y de 20 a 21 (1).

e En relacion al consumo de sustancias, sigue destacando el consumo de
cannabis con el 89%, sigue en aumento el consumo de alcohol, tabaco
benzodiacepinas, cocaina, juego y MDMA.
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e Como es lo habitual, durante las salidas de permiso, hacen un uso
desmesurado de alcohol y tabaco como sustitucion del consumo de otras
sustancias ilegales o por el hecho de trasgredir la norma. Este patrén se
convierte en un factor de riesgo determinante, ya que el consumo de alcohol es
un disparador del consumo de otras sustancias. , es por ello que se insiste en
las intervenciones tanto grupales como en individual de la importancia de tomar
conciencia de esta realidad, en las que se les ofrecen alternativas de ocio
saludable y se organizan actividades de sensibilizacion con los comparieros de
ALREX, experiencia que tuvo muy buena acogida, tanto es asi, que se les
invita cada afio por el impacto positivo que genera en los y las jévenes del
PIMICA.

e Desde el PIMICA en coordinacion con el &rea educativa, se acompafia a los/as
jévenes en las actividades ludico-educativas que se organizan para que
exploren acompafados que hay méas opciones de disfrute. Destacar que, las
actividades realizadas, tienen una gran aceptacion por parte de los/as jévenes
haciendo muy buen aprovechamiento de las mismas, donde ademas de
pasarlo bien, en un entorno mas normalizado, se trabajan aspectos
terapéuticos.

e En cuanto a los resultados de altas obtenidas, se observa una evolucion
favorable, ya que de las 29 del afio 2023,13 jévenes finalizan programa con
alta terapéutica, cifra que coincide con la del afio 2022, 4 finalizan programa
porque finaliza su medida de internamiento y 10 por fuga. Se percibe un
aumento en las fugas en relacion al afio pasado.

e Sefalar como muy positivo, que un namero importante de los/as jévenes del
PIMICA, como el resto de personas que ingresan en el CCMJJ Vicente Marcelo
Nessi, cuando llegan no estudia ni trabajan, siendo durante el cumplimiento de
la medida de internamiento cuando retoman su itinerario formativo laboral. Esta
es la ténica habitual.

e Alo que a hechos denunciados se refiere, hay un aumento importante en
los quebrantamientos de otras medidas que derivan en internamiento, le siguen
los delitos relacionados con lesiones y amenazas, y el tercero mas relevante,
violencia filio parentela. Este afio vuelven aparecer agresiones sexuales,
aunque en menor incidencia que el pasado afio. Violencia de género, robos y
delitos contra la salud publica son los que han obtenido menos puntuacion.

e En 2023 se han atendido menos familias que el pasado afio debido a que hay
un numero importante de participantes en el PIMICA que vienen del sistema de
proteccion, tutelados por la junta de Extremadura. En este grupo hay también
menores no acompafados procedentes de Marruecos. Muchos de ellos
durante el cumplimiento de la medida de internamiento, cumplen la mayoria de
edad, esto supone que dejan de tener cobertura por la administracion,
guedandose totalmente desprotegidos, pasando a encontrarse a una situacion
de vulnerabilidad y exclusién social. A consecuencia de esta situacion, hemos
derivado a dos jovenes a Centro Hermano, recurso de Caritas Diocesana de
Mérida Badajoz, que nos da cobertura cuando hay jovenes que no cuentan con

ﬁ 16
Memoria de Evaluacion del Programa PI.M.I.C.A.



C\

3
]UNTA DE EXTREMADURA Servmo .Ej Caritas

Extremefo i Diocesana de
Consejeria de Salud y Servicios Sociales de Salud de Dmg“derfndenms Mérida-Badajoz

apoyo familiar para que estos, puedan disfrutar de sus permisos de fin de
semana.

e De las familias atendidas, hemos derivado a una al PAMICAF.

e Un afo mas, desde el PIMICA consideramos importante no corregir el
consumo de sustancias de manera aislada, sino como un area mas
dentro del proceso terapéutico, para no invalidar la evolucién global del
joven o de la joven.

Por dltimo. agradecer el esfuerzo que los/as jovenes del PIMICA hacen al
participar con agrado en todo lo que desde el programa se plantea. También
agradecer la confianza que depositan en mi, tanto los/as jovenes para los que
trabajo directamente, como Caritas Diocesana Mérida-Badajoz, los/las
compafieros/as del equipo socio-educativo, la Direccion del centro, la Junta de
Extremadura y el resto de personas que hacen posible que el PIMICA pueda
llevarse a cabo durante un afio mas.
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ANEXO

DENOMINACION: PIMICA

AREA: INCLUSION SOCIAL (EMPLEO)
DESTINATARIOS: PARTICIPANTES
FECHA DE CIERRE: 31/12/2023
FECHA DE EVALUACION: 12/01/2024
RESPUESTAS TOTALES: |5

PUNTUACION OBTENIDA:3 // 3

ACCIONES:
-PROMOVER ACTIVIDADES PARA QUE MAS JOVENES PUEDAN REALIZAR

VOLUNTARIADO.

-SEGUIR PRIORIZANDO LA ATENCION A LOS Y LAS JOVENES QUE MENOS
MOTIVACION TIENEN PARA EL ABANDONO DE LA CONDUCTA ADICTIVA.
-ORGANIZAR UNA SALIDA DE FIN DE SEMANA DONDE PODER TRABAJAR

EL PROYECTO PERSONAL DE VIDA EN UN CONTEXTO MAS AMOROSO.
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ANALISIS ESTADISTICO

Mormal Valor medio Intervalo
3/3 puntos 3/3 puntos 3-3 puntos

Distribucion de las puntuaciones totales

15
w
£
E 10
Z
@
z 5
Q
=

0

0 1 2 3
Funtuscion obtenids
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1.- ¢Qué papel ha tenido el/ la técnico del PIMICA en tu seguimiento? (Puedes sefialar mas de una
opcidn).
15 respuestas

Ha resuelto algunas dudas y

14 (93,3 %
problemas ( )

Me ha ayudado a introducir

0,
cambios en mi estilo de vida (733 %)

Te has sentido atendido por la

0
técnica del PIMICA 13 (86,7 %)

Ha escuchado mis

11 (73,3 %
preocupaciones (133 %)

Otro: (Especificar).[—0 (0 %)

Si elegiste "Otro" en la pregunta 1, especifica ...0 respuestas

Aln no hay respuestas para esta pregunta.

2.- Valora el contenido de los talleres y actividades planteadas por la técnica del PIMICA

15 de 15 respuestas correctas

v Muy satisfecho/a 11 (73,3 %)
v Satisfecho/a 4 (26,7 %)
Poco satisfecho/a |0 (0 %)
Nada satisfechofa |0 (0 %)

Indiferente  |—0 (0 %)

0,0 25 5,0 7.5 10,0 12,5

ﬁ 20
Memoria de Evaluacién del Programa P1.M.L.C.A.



AB
¢y

JUNTA DE EXTREMADURA Servicio - Caritas
Consejeria de Salud y Servicios Sociales Eztgilr\:gno de Dmgﬂdel),fndemas Mzﬁ;:ig';:;zz

3.- ;Como definirias tu satisfaccion con el trato personal recibido durante el tratamiento?

15 de 15 respuestas correctas

v Muy satisfecho/a 10 (66,7 %)
v Satisfecho/a 5 (33,3 %)
Poco satisfecho/a |0 (0 %)
Nada satisfecho/a [—0 (0 %)

Indiferente |0 (0 %)

4.-;Cémo definirias tu satisfaccion con los objetivos que te habias planteado conseguir en el
Programa PIMICA?

15 de 15 respuestas correctas

v Muy satisfecho/a 8 (53,3 %)
v Satisfecho/a 7 (46,7 %)
Poco satisfecho/a |0 (0 %)
Nada satisfechofa [0 (0 %)

Indiferente 0 (0 %)

5.-¢Los resultados obtenidos con el Programa PIMICA son los que tU esperabas?

15 respuestas

® si
® No
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¢, Por qué?14 respuestas

Porque me ha hecho pensar

Porque no he consumido en mis permisos

Porque he dejado de consumir

Siempre escucha tus preocupaciones y eso me ha ayudado mucho para el tema
consumo

Me ha ayudado a dejar de fumar porros

Porque antes consumia todos los dias y ahora no lo hago casi en ningln permiso
Porque no he dejado de drogarme

Por ayudarme con el consumo durante el tiempo en el Marcelo y aconsejarme para una
vez salga del centro

Me ha ayudado

Porque yo queria quedarme a estudiar en Badajoz

Porque no queria dejar de consumir ni lo he hecho

Me ha ha ayudado bastante

Porque no consumo

Me ha ayudado mucho

6. ¢(Recomendarias a otras y otros jévenes que se encuentran en el CCMJ “Vicente Marcelo Nessi”

fueran atendidas/os en el Programa PIMICA para recibir orientacion?
15 respuestas

® si
® No
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7.- ¢ Qué has echado de menos en el PIMICA?14 respuestas

Nada

No

Nada,puesto que se han atendido todos mis problemas
No sé

NADA

Echo de menos a Isa

Las drogas pero no he recaido

POR ULTIMO, SI TIENES ALGUN COMENTARIO QUE ANADIR, CON EL
FIN DE MEJORAR LA ASISTENCIA A OTRAS/OS COMPANERAS/OS,
ESCRIBALO ...3 respuestas

Me encanta Isa

Que siga Isa

Lo gue mas me ha gustado ha sido el voluntariado y me gustaria que otros chavales
pudieran participar.
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