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INTRODUCCION

| abuso de sustancias tiene diversas vinculaciones con las conductas
delictivas y constituye tanto un problema de salud pdblica como un
problema de seguridad. El conocimiento de las dimensiones del problema y de las
caracteristicas resulta imprescindible para la planificacion de medidas preventivas.

En Argentina, la preocupacion por el problema del uso y abuso del alcohol y las
drogas llevo en 1999 a la Subsecretaria Nacional de Prevencion y Asistencia de la
Drogadiccién a encomendar a investigadores del Programa de Epidemiologia
Psiquiatrica del Conicet el disefio y proceso de un estudio de prevalencia a nivel
nacional sobre el uso de sustancias psicoactivas generandose diversos documentos
(L2349  Asimismo, otras iniciativas estudiaron el consumo de sustancias en jévenes
de 18 afios ©. Sin embargo, a pesar de los diversos nexos de relacién existentes
entre delito y abuso de sustancias, aun persiste sin conocerse aspectos del
fendmeno en la poblacion carcelaria.

Este estudio tiene como meta contribuir al conocimiento del patrén de abuso de
sustancias en la poblacion carcelaria bonaerense y detectar caracteristicas que
permitan mejorar el disefio de servicios especificos que promuevan mayor
prevencion secundaria y terciaria. Los resultados se informan en dos articulos,
subtitulado Parte | y Parte Il. En la primera parte se plantean los siguientes
objetivos: a) Dimensionar la proporcidn de trastornos por abuso de sustancias en
una muestra consecutiva de penados candidatos a liberacién del Servicio
Penitenciario Bonaerense. b) Estimar la asociacion del abuso de alcohol con la
conducta delictiva en poblacion de penados y ¢) Evaluar la estimacion clinica del
abuso de sustancias como factor de riesgo de recidiva violenta. En la segunda
parte, el objetivo es describir el patrdn de consumo en un subgrupo de penados
drogadependientes.
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ANTECEDENTES

En el &mbito de la Provincia de Buenos Aires se cuenta con antecedentes de algunos previos
estudios. En uno de ellos, lejano en el tiempo, se inform6 la deteccion de dependencia
psicoldgica o fisica a sustancias en el 42,1% de las mujeres alojadas en cércel bonaerense y
asistidas por el servicio de salud mental en 1985 ©.

Respecto a la poblacion de varones, un estudio reciente pero con muestra menor que la
utilizada en el presente trabajo, detecté importante presencia del problema : 61.5 % de los
varones estudiados tenian una historia con severos problemas de abuso de sustancias y 15 %
tenian historia con moderados problemas por abuso de sustancias segun el item H5 de la HCR
20 (8;9)

También hay antecedentes sobre la prevalencia de abuso de alcohol en poblacion
seleccionada por el tipo de delito. Por ejemplo, en una muestra de 111 acusados de homicidios
en el Departamento Judicial de La Plata el 35 % tuvo un diagndstico principal relacionado con
el abuso de alcohol ®©,

De otra provincia argentina, Neuquen, se conoce que, entre las sustancias consumidas por
acusados de delitos, se destaca el consumo de alcohol y psicofarmacos, siguiéndole el consumo
de marihuana y cocaina (11).

En el ambito internacional existen numerosos aportes que dan cuenta de la gran importancia
del abuso de sustancias en la poblacion carcelaria. Basta con mencionar, a los efectos
ilustrativos, que en prisiones de Quebec dos tercios de la poblacidn satisfacian los criterios
diagnosticos de abuso y-o0 dependencia al alcohol y la mitad a los criterios de diagnéstico de
abuso o dependencia a otras 2.

Desde el punto de vista de la evaluacion de riesgo de recidiva delictiva, al abuso de
sustancias se lo considera un factor de riesgo importante “* * incluso con asociaciones mas
fuertes con la violencia que el diagnéstico de trastornos mentales . Otras investigaciones
también apoyan la conexion entre el abuso de substancias y violencia en diversos grupos
muestrales (16 17:18.19.20)

MATERIAL Y METODOS

En esta parte del estudio se tom6 como poblacion blanco a los varones penados que fueron
candidatos consecutivos a liberacion durante el periodo Septiembre 2001- Noviembre 2005, en
el Departamento Judicial La Plata: 153 sujetos. Los criterios diagnosticos utilizados fueron los
del DSM IV @Y. Las variables relacionadas con los problemas por el abuso de sustancia se
basan en las definiciones operativas de HCR 20 (8, 9) y CATS ®?. Asimismo, se disefi6 un
protocolo ad hoc para obtencion de datos relacionados con el tipo de drogas consumidas y con
las preferencias.

RESULTADOS
Los sujetos de la muestra tuvieron, al momento de la evaluacién, una de 28 afios de edad

(Min. 20; méx. 72; DT = 8,6). El 65 % tuvo algin diagndstico trastorno por consumo de
sustancias. La distribucion especifica se expone en Tabla 1.
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Tabla 1
Diagnosticos Eje | (DSM 1V)

Frecuencia Porcentaje

Trastorno por abuso de varias sustancias 68 44 4

Sin diagnostico 52 34,0
Abuso de alcohol 9 59
Abuso de canabis 6 3,9
Dependencia al alcohol 5 3,3
Dependencia a la cocaina 4 2,6
Abuso de cocaina 4 2,6
3
1
1
5

Dependencia a canabis 2,0
Trastorno del estado de &nimo NE 7
Paidofilia 7
Total 153 100,0

Sélo un caso informd que alguno de sus progenitores hacia abuso de sustancias diferentes al
alcohol, en cambio 54 (35,3 %) informaron que por lo menos alguno de sus progenitores hacia
abuso del alcohol.

Al evaluar los problemas de alcohol como factor de riesgo de violencia, en funcién de la
definicion de la HCR 20 (8, 9) se obtuvo que en la mitad se presentaba el factor en grado
“grave” (Tabla 2).

Tabla 2
Problemas por abuso de sustancia

Frecuencia Porcentaje

Problemas definidos/graves 84 54,9
Problemas posibles/leves 31 20,3
Sin problemas 38 24,8
Total 153 100,0

En la Tabla 3 se expone la distribucion de los 115 sujetos que satisficieron los criterios de
puntacién 1 o 2 del item H5 (Problemas por abuso de sustancias) de la HCR 20 segin hubieran
tenido o no, problemas de alcohol antes de los 19 afios. Se destaca que aquellos que comenzaron
antes de los 19 afios con problemas de alcohol tuvieron el doble de probabilidades de ser
incluidos entre los que presentan el factor de riesgo de manera definida o grave.

Tabla 3
Problemas de alcohol antes de 19 afios y
Problemas por abuso de sustancia como factor de riesgo

Problemas por abuso de sustancia Total
Problemas posibles/leves Problemas
definidos/graves
Problemas de alcohol Si Recuento 7 64 71
antes de 19 afios
% de Fila 9,9% 90,1% 100,0%
No Recuento 24 20 44
% de Fila 54,5% 45,5% 100,0%
Total Recuento 31 84 115
% de Fila 27,0% 73,0% 100,0%

Nota. Riesgo relativo = 2.
Al examinar la asociacion entre el abuso de alcohol y los delitos cometidos, se obtuvo que 50

(32,7 %) sujetos habian abusado de alcohol cuando cometieron el delito index, mientras que 42
(27,5 %) informaron haber cometido delitos previos habiendo abusado de alcohol.
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Los sujetos que tuvieron diagndstico por trastorno de sustancia ®® eran mas jovenes que nos
que no tuvieron tal diagnéstico ®¥: mientras la media para los primeros fue 27 afios, para los
altimos fue de 31 afios. De todas maneras la diferencia no result6 significativa (U de Mann-
Whitney = 2204,5; p = 0,07); la diferencia de medias de edad al momento del hecho index
tampoco resulto significativa.

Si bien quienes informaron haber tenido padre o madre que abusaran de alcohol tuvieron
mas probabilidades de que se les adjudicara un diagnéstico de trastorno por abuso de sustancia,
la asociacion no fue significativa (Tabla 4).

Tabla 4
Alcoholismo en padre o madre * abusadores de sustancias
Abusadores de sustancias Total
Sin diagnostico de trastorno  Con diagnostico por abuso
por abuso sustancia de sustancia
Alcoholismo en padre o No 38 61 99
madre
38,4% 61,6% 100,0%
Si 16 38 54
29,6% 70,4% 100,0%
Total 54 99 153
35,3% 64,7% 100,0%

Nota. Riesgo relativo = 1,14

Al evaluar los antecedentes criminales segin los puntajes para delitos violentos y no
violentos con la escala de Comier y Lang ®® se obtuvieron diferencias significativas entre el
grupo de abusadores de sustancias y los no abusadores: los primeros mostraron medias
significativamente superiores para ambos tipos de delitos (Tabla 5).

Tabla 5
Puntajes de delitos previos y diagndéstico de trastorno por abuso de sustancias

Trastorno por abuso de sustancias
Sin diagnoéstico  Con diagnostico  Total U de

Mann-
Whitney

Puntaje delitos no Media 6,33 20,72 15,64 1805**
violentos

N 54 99 153

DT 11,66 36,87 31,17
Puntaje delitos violentos Media 15,26 17,58 16,76 2164*

N 54 99 153

DT 40,25 36,53 37,77

Nota. * significacion bilateral < 0,05; ** Significacion bilateral <0,001. DT: Desvio Tipico
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DISCUSION

La muestra obtenida a través del estudio consecutivo de candidatos a liberacion condicional
en la jurisdiccion del Juzgado de Ejecucion Penal N° 1, brinda la oportunidad de tener una
imagen representativa de la poblacion “a la salida de la céarcel” que ha cometido delito en el
Departamento Judicial La Plata. La proporcion de sujetos con algun diagnéstico por abuso de
sustancia es llamativa: las dos terceras partes de la poblacion presentd algln trastorno.
Indudablemente, verificando lo adelantado en la introduccion, el fendmeno se constituye en un
verdadero problema de salud publica y, teniendo en cuenta los nexos con el delito, también se
torna un complejo problema de seguridad publica. Las altas proporciones encontradas resultan
homologables a otros estudios, lo que permite considerar que el abuso de sustancia es un
fendmeno generalizado en este tipo de poblacion. Cabe destacar también que no sélo es
generalizado sino grave en su impacto sobre la seguridad publica: los abusadores de sustancias
resultaron tener significativamente méas antecedentes penales que los no abusadores.

El abuso de sustancias produce efectos que trascienden la condicién patoldgica y configuran
factores de riesgo de conductas desadaptativas y violentas. En el caso individual, la medida en
que el abuso se presenta como factor de riesgo es producto de un juicio profesional que
contempla multiples facetas del patrén de consumo y criterios empiricos. Teniendo en cuenta
ese tipo de evaluacion, mas de la mitad de la poblacién estudiada tuvo el factor de riesgo por
abuso de sustancia en grado grave lo que, indudablemente, orienta hacia la necesidad de
establecer servicios apropiados que comiencen durante el alojamiento en la prision y que
continlien extramuros el méaximo tiempo que la jurisdiccion posibilite.

Independientemente de lo antedicho, el problema no es solamente penitenciario o
jurisdiccional, sino comunitario general. En ese sentido, cabe destacar que el estudio permitio
detectar que el grupo que comenz6 con problemas de alcohol antes de los 19 afios, tuvo el doble
de probabilidad de presentar el factor de riesgo en grado grave en la postrimeria de su estada en
prision. También que los que tuvieron diagndstico por abuso de sustancias tendieron a ser méas
jévenes que los que no tenian tales diagndsticos. El alerta, entonces, se transfiere a las familias,
a la prevencién comunitaria en la temprana edad y a la jurisdiccion de menores e instituciones
vinculadas.
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