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@eWe/ momento de leer el manifiesto contra la droga,
en el Vill partido “Drogas NO™. A su q@i@@ha L uis del Olmo y a su izquierda el juez Baltasar
Garzon. Estadio Santiago Bernabeu, e/ 1999,




Un afio mas tenemos la oportunidad de presentar la Memoria de la Aso-
ciacion Proyecto Hombre a toda la sociedad, en especial a todas las institu-
ciones y personas que siguen muy de cerca nuestra trayectoria en el ambito

de las drogodependencias : desde la rehabilitacién, reinsercion y prevencién.

Proyecto Hombre es obra de todos los que trabajamos y creemos en
unos principios y objetivos que estan recogidos en nuestra carta fundacional.
Para tener una imagen completa de la labor realizada a lo largo de 1999 , ten-
driamos que remitirnos a los 25 Proyecto Hombre locales (con mas de 200
centros y programas distribuidos en todo el territorio estatald"que atienden a
las personas con problemas de dependencias, potenciando su desarrollo

personal y su insercion en las sociedad".

La presente memoria de la Asociacién, refleja el conjunto de esfuerzos y
proyectos que juntos hemos llevado a cabo para lograr la rehabilitacion y rein-
sercion social de los drogodependientes. A lo largo de este afio se ha dise-
nado un Plan Estratégico en la Asociaciéon Proyecto Hombre, con unos obje-
tivos y lineas de accién establecidas para los préoximos 3 afios, con una meta
muy clara : "Ser garante de la identidad de Proyecto Hombre, para que los

Centros puedan cumplir su misién".

A lo largo de este afio, hemos incrementado el nimero de programas de-
dicados a la ludopatia, alcohol e incluso adaptando nuevas estrategias en el
tratamiento de la adiccién a la cocaina, sin olvidar a los adolescentes y las Es-

cuelas de Padres que estan funcionando en los distintos centros.

Proyecto Hombre, desde sus inicios ha estado presente en la mayoria
de las prisiones apostando por la rehabilitacidn y reinsercién del drogodelin-
cuente. Durante 1999 Proyecto Hombre recibié de los juzgados en sus cen-
tros a 1.600 personas condenadas para iniciar su rehabilitacion .Para noso-
tros supone un paso mas en el camino emprendido para lograr que cualquier
drogadicto condenado pueda rehabilitarse. Por el contrario en 1999, 80 toxi-
comanos que estaban rehabilitados tuvieron que ingresar en prisién y se vie-
ron obligados a interrumpir su tratamiento por delitos cometidos anterior-
mente. Asimismo, ofrecemos el Perfil Psicosocial de nuestros usuarios sobre
una muestra de 2.024 casos de los méas de 12.000 toxicémanos que duran-
te 1999 ha tratado Proyecto Hombre donde se observa una evolucién en el
consumo de la heroina, debido principalmente a las campanas de informacion

que han favorecido este cambio ( e]. Sida, programas de reduccién de dafos).

Para finalizar, agradecemos a cuantas instituciones, tanto publicas como
privadas, a todas las personas que colaboran con nosotros, especialmente a
todo el voluntariado que con su apoyo e ilusidn hacen posible lograr las cifras

que en esta Memoria os presentamos.






ASOCIACION PROYECTO HOMBRE
ORGANIGRAMA



ORGANIGRAINIA

Es ya conocido y notorio que cada Centro de Proyecto Hombre goza de
autonomia en lo econémico-administrativo y que detras de cada Centro hay
un organismo auténomo que lo apoya. Pero cada Centro esta insertado o
unido a todos los demas a través de la Asociacion Proyecto Hombre, asi cada
Centro puede recibir y dar ayuda a los demas, segun el dicho “la unién hace
la fuerza”.

La Asociacién Proyecto Hombre estd compuesta por todos los Direc-
tores-Presidentes de cada uno de los Centros y tiene los siguientes objetivos:

A.- Colaborar con los Centros autorizados que realicen la terapia “Pro-
yecto Hombre" y con sus Entidades Promotoras, ayudando a la apertura de
los mismos, recaudando fondos publicos y privados para dichos Centros y
promocionando cursos de formacion de todo tipo para los terapeutas de
“Proyecto Hombre”.

B.- Promover la relaciéon de los Centros autorizados de “Proyecto Hom-
bre” entre si, hacer de mediador e interlocutor entre la Administracién sea es-
pafiola o extranjera y los Centros Autorizados de “Proyecto Hombre" en la
medida en que estos asi lo deseen, dejando siempre a salvo las relaciones de
dichos Centros autorizados con su propia Administracion Local y Autonomi-
ca; cooperar con los fundadores del sistema terapéutico “Proyecto Hombre™”,
ayudando a la investigacion, cooperando con los mismos en el mantenimien-
to de los principios y estilo del programa terapéutico “Proyecto Hombre".

C.- En general, realizar todas aquellas acciones que puedan apoyar el tra-
bajo de los Centros autorizados “Proyecto Hombre" y de otras Instituciones
en su esfuerzo por abordar y solucionar los problemas relacionados con las
adicciones.

D.- Realizar cualquier actividad relacionada con la cooperacién interna-
cional al desarrollo (Art. 5° de los Estatutos de la A.P.H.).

La Asociacion Proyecto Hombre dispone de una organizacién coherente,
dinamica y flexible; dispone también de una sede donde se encuentran las ofi-
cinas y la Escuela de Formacioén de los Terapeutas de Proyecto Hombre.
Cuenta con unas personas contratadas, pero los miembros de la Asociacion
Proyecto Hombre realizan sus funciones en la Asociacidn de forma gratuita,

movidos por la corresponsabilidad y la solidaridad.
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NMIODELOS IDE
INTERVENCION TERAPEUTICA
EN PROYECTO HONIBRE

El Modelo de Intervencion Terapéutica consiste en un recorrido terapeu-
tico establecido para conseguir el alta terapéutica o el fin de programa. El Mo-
delo de Intervencion Terapéutica consta de una secuencia de etapas o fases
para la consecuciéon de objetivos intermedios fundamentales en el proceso de
rehabilitacion y reinsercion social del usuario. La duraciéon de este recorrido

esta en funcién del proceso personal de cada individuo.

La estructuracion de este programa no puede ser homogénea en los dis-
tintos centros de Proyecto Hombre donde esta implantado, ya que tanto las
demandas como la realidad sociocultural y los recursos econdmicos e insti-
tucionales no son los mismos. Lo que si comparten todos ellos son los prin-

cipios metodologicos de intervencion del programa educativo-terapeutico

PROGRANMA TRADICIONAL
(MODELO TEORICO DE INTERVENCIOND

Acogida (Centro de dia)d

La Acogida es la primera fase del Programa Tradicional y se desarrolla en
régimen ambulatorial. El objetivo final de esta fase es la abstinencia en el con-
sumo de drogas y la adquisicién de motivacién para iniciar un proceso de ma-
duracién personal que le posibilite la integracion y resocializacion en las me-

jores condiciones posibles.

La metodologia e instrumentos utilizados son: la propia estructura orga-
nizativa, fomentando un sistema participativo; grupos diarios de terapia; co-
loquios clinicos; seminarios: terapéuticos, sanitarios, culturales, de educacion
fisica, de tiempo libre, etc.; cursos de formacion ocupacional; talleres forma-
tivo-culturales; grupos de terapia familiar: unifamiliares y multifamiliares; gru-

pos de autoayuda.



Comunidad Terapéutica

Es la segunda fase del Programa Tradicional. Se desarrolla en diferentes
tipos de regimenes desde el de internado, hasta el ambulatorial. El objetivo
final de esta fase es la adquisicion de un conocimiento personal y experiencial

de si mismo de forma positiva.

La metodologia y los instrumentos utilizados son, principalmente: la pro-
pia estructura organizativa; grupos de terapia; coloquios clinicos; experimen-
tacion de la gestidon responsable del trabajo; organizacion de su tiempo libre;
seminarios: terapéuticos sanitarios, culturales, de educacion fisica, de tiempo
libre, etc.; cursos de formacion ocupacional; talleres formativo-culturales;

grupos de terapia familiar; grupos de autoayuda.
Reinsercién Social

Es la tercera fase del Programa Tradicional. Se desarrolla en régimen am-
bulatorial, semi-residencial o residencial, segun los casos. El objetivo final de
esta fase es alcanzar una integracion armadnica y satisfactoria en el ambito fami-
liar, social y laboral; consolidacion de valores positivos y desarrollo de sus po-
tencialidades, con objeto de que vivan en la sociedad real en la que se encuen-
tren, con total autonomia y con las tensiones y conflictos que ésta genera, sin
tener que depender de ningln tipo de droga. Esto no quiere decir, que tengan que

asumir y aceptar esta sociedad de forma acritica sino todo lo contrario.

La metodologia y los instrumentos utilizados son, principalmente: la propia
estructura organizativa; grupos de terapia y grupos de encuentro; coloquios cli-
nicos; entrenamiento en habilidades sociales; orientaciéon, apoyo y seguimien-
to de la incorporacion laboral; seminarios: terapéuticos, sanitarios, culturales, de
educacion fisica, de tiempo libre, etc.; cursos de formacion ocupacional; talle-

res formativo-culturales; grupos de terapia familiar; grupos de autoayuda.

PROGRANMA DE APOYO

Esta dirigido a usuarios que mantengan una estructura personal, y
que a pesar del consumo de drogas conservan su vinculacién con el entorno
familiar y social y que residan en una unidad familiar, de origen o propia, que

le sirva de soporte y se implique en su proceso.

Se tiene especialmente en cuenta la individualizacién del proceso de

rehabilitacion, atendiendo a la realidad personal del sujeto, a la necesidad o no



de incorporacién temprana al mundo laboral, a los aspectos formativos y a la

relacién con los demaés.

Para ello y como parte fundamental del proceso de rehabilitacion se
hace necesario, ademas de la integracién en el nucleo familiar, la incorporacion
a actividades formativas y/o laborales y el entrenamiento en habilidades so-

ciales, procurando al maximo la normalizacién en la relacion con su entorno.

El programa tiene una duracidén aproximada entre 12 a 14 meses y

tiene un caracter no residencial.

PROGRAMA DE ATENCION A
ADOLESCENTES Y FAMILIAS

Los adolescentes destinatarios de estos programas pueden estar en
situacion de riesgo, mostrar un consumo incipiente, tener problemas de rela-

cion con el ndcleo familiar y/o necesitar apoyo en su proceso.

Los objetivos fundamentales de la intervencion con la poblacién ado-
lescente son:

— Actuar de forma preventiva ya que por lo general tienen poco tiem-

po de consumo, impidiendo asi una cronificaciéon de éste.

— Potenciar el aprendizaje y el desarrollo de recursos personales que

permitan la evolucién de un proceso madurativo mas sano.

— Facilitar la integracion social, escolar y/o laboral del adolescente.

Hay que subrayar que todos estos objetivos se intentan cubrir sin que el

adolescente rompa con su medio natural y siempre en clave de normalizacion.

La temporalizacion del proceso con adolescentes viene a ser apro-
ximadamente de un afo, en caracter no residencial, utilizando como metodo-
logia basica el trabajo grupal, y en momentos concretos también se utilizan los

coloquios individuales.

Con relacion al trabajo en las familias de adolescentes los objetivos
generales a alcanzar son:

— Tender a serenar, informar y reforzar la accion educativa de los padres.

— Proponer patrones preventivos.

— Ayudar a la pareja, como parte mas importante y primer responsa-

ble del sistema familiar a revisarse y resituarse.




— Potenciar estilos de vida saludables, que contribuyan a disminuir fac-
tores de riesgo y a desarrollar factores de protecciéon frente al con-

sumo de drogas y otros comportamientos de riesgo.

Los usuarios, en lineas generales, son padres y/o madres de adoles-
centes que manifiestan dudas, falta de informacién o necesidad de contraste
para la educacién de sus hijos. Asi mismo constatan en sus hijos situaciones
de consumo mas habituales o estilos de vida de riesgo y requieren pautas

para abordar las situaciones que viven los mismos.

Respecto a la metodologia utilizada y teniendo en cuenta la diversidad de
respuestas ofertadas por los distintos centros, se trabajara basicamente en el
ambito grupal todos los temas y aspectos relacionados con el adolescente y

la familia de manera integrada e integradora.

Para ello se contara con:
— Grupos temaéticos: que trabajaran aspectos puntuales
— Reuniones de grupo
— Seminarios informativos
— Grupos familiares
— Coloquios individualizados

— Escuela de padres

Evidentemente la intervencion con adolescentes y su familia se hace

de forma coordinada y conjunta.

PROGRANMA DE METADONA

Aunque el programa tradicional de Proyecto Hombre es considerado
como libre de drogas, dentro de nuestra filosofia de trabajo existe una idea
fundamental: "Apliquemos todo nuestro potencial en ayudar a la persona en la
medida que quiera ser ayudada". Por esta razén , se ha implantado, en cen-

tros de Proyecto Hombre, este recurso.

Hemos de aclarar que estar dispuestos a trabajar con jovenes en un
programa de mantenimiento de metadona, no quiere decir que estemos de
acuerdo en que sea bueno quedarse exclusivamente con los "objetivos inter-

medios", cuando se puede aspirar a los objetivos maximos.



Tenemos dos posibles campos de trabajo:
a) Con aquellos jévenes que se proponen como objetivo un programa
libre de droga
b) Con aquellos jévenes que se proponen como objetivo mejorar

ciertos parametros de su calidad de vida.

El objetivo fundamental en ambos casos seria globalizante: "Mejorar la
calidad de vida en lo organico, psiquico y social de cada usuario", no sola-

mente la sustitucion controlada de heroina por metadona.

Habria que senalar otros objetivos complementarios al general:
— Motivar y fomentar el contacto del usuario con la red sanitaria.
— Abstenerse del consumo de drogas ilegales.
— Protagonizar la confeccion y consecucion progresiva de un progra-
ma individualizado y asumido por parte del usuario, que busque la me-
jora de la calidad de vida.
— Estimular a que los usuarios opten por una vida libre de drogas.
— Llegar a consumo cero de metadona y otras sustancias para aque-
llos que lo deseen.
— Iniciar un programa libre de drogas de forma voluntaria en los casos

que se considere necesario y razonablemente posible.

PROGRAINMA DE ALCOHOL

El abuso y dependencia del alcohol es uno de los principales proble-
mas de drogas de nuestra sociedad y, de manera especial, por la problemati-

ca relacionada con el consumo juvenil.

Dos equipos de Centros de Proyecto Hombre, Navarra y Galicia, de-
cidieron reflexionar y estructurar respuestas asistenciales adecuadas a esta

problematica de abuso y dependencia del consumo de alcohol.

El abordaje que se realiza es integro y personal, procurando un cam-
bio en los héabitos y expectativas de vida manteniéndose sin beber, para ello
se realizara un proceso de aprendizaje en el que la persona vaya progresiva-
mente adquiriendo las habilidades necesarias para hacer frente a las situa-

ciones de riesgo en las que antes bebia.

Los objetivos generales son:
— Conseguir la abstinencia o consumo moderado de alcohol segun se

adecue a la situacion de la persona




— Integrar social y familiarmente a la persona dependiente del alcohol

— Orientar y apoyar a la familia del usuario

Se sigue utilizando como instrumento béasico de referencia para el abor-

daje terapéutico el grupo.

LUDOPATIAS

A partir de 1.997, empiezan a llegar al centro de Fuentesnuevas (Ledn),

y Cantabria, personas con problemas de juego y necesidad de soluciones.

Después de estudiar la demanda social y su entorno, se encontraron
semejanzas en este tipo de poblacion:

— Alto indice de paro

— Alto nimero de prejubilaciones mineras

— Dificultad para gestionar el Tiempo Libre

— Mucho arraigo en la permisividad y aceptacién social del juego

Los objetivos de la intervencion en este Programa con relacion al usuario son:
— Dejar el juego
— Integracién en el grupo
— Localizacion del problema
— Iniciar un proceso de cambio personal

— Profundizar en el conocimiento personal
Con respecto a la familia:
— Ayudar a la familia en su labor de seguimiento

— Hacer un trabajo personal

La duracién del programa es aproximadamente de 8 meses.

PROGRAMA DE ATENCION A COCAINOMANOS

En los ultimos afos, se aportan datos significativos que determinan la in-
cidencia social de la cocaina y justifican el planteamiento de nuevos modelos

de intervencion.

Las caracteristicas personales y sociales de este grupo de consumidores

son, principalmente Inicio tardio en el consumo; droga principal: cocaina, aun-




que exista consumo de otras drogas; adaptacion social, es decir, a pesar del
consumo mantiene las estructuras sociales basicas (familia, trabajo, pareja,
amigos paralelos, etc...); verbalizacion de problemas asociados al consumo,
aunque sin conciencia del problema de adiccion; grado significativo de auto-

nomia personal; cierto apoyo familiar y social.

El objetivo general es dar respuesta y atencion a los consumidores de
cocaina, para que logren alcanzar la autonomia personal, aprendiendo a ges-

tionar su vida de una manera responsable y adulta.

Metodoldgicamente, el trabajo se establece de una forma lineal, es decir,
no existen fases estructuradas por las que pasa el sujeto. Es el terapeuta
quien va evaluando si los objetivos se van cubriendo de una manera total-
mente individualizada, dado que las caracteristicas personales, familiares y so-

ciales de cada individuo son absolutamente diferentes.

Los instrumentos utilizados son: primeras entrevistas de evaluacion e in-

formacion; grupos terapéuticos; coloquios individuales y entrevistas individuales.

PROGRANMA LIBRE DE DROGAS INTRAPENITENCIARIO

La estrecha relacidn existente entre la drogodependencia y la delin-
cuencia se manifiesta tanto en el ambito penitenciario como en el tratamien-
to de las drogodependencias. Segun datos de la Direccion General de Insti-
tuciones Penitenciarias, el 54% de las personas que ingresan en prisién son
drogodependientes. Hay centros penitenciarios que albergan a mas de un
80% de reclusos con problemas de drogodependencia. Este es el caso del

Centro Penitenciario de Soto del Real en Madrid.

Por lo anteriormente expuesto, este proyecto trata de establecer un
programa de caracter globalizador cuyo objetivo es la multiplicacion perma-
nente, para ello establece un itinerario terapéutico dinamico y flexible ajus-

tandose al perfil de cada usuario.

El objetivo general del programa es rentabilizar terapéuticamente la per-
manencia en prisién de los sujetos drogodependientes posibilitando el inicio
de un proceso terapéutico basado y orientado hacia la abstinencia definitiva
(Programa Libre de Drogas) y caracterizado por un abordaje global del pro-
blema (enfoque biopsicosocial) y cuya ultima meta es la Reinsercion Socio-

laboral en condiciones de igualdad.



El programa se estructura en cuatro niveles.

La metodologia utilizada es, fundamentalmente: sesiones informativas;
grupos de motivacion; entrevistas personales; actividades educativas, de-
portivas, de ocio y tiempo libre; talleres ocupacionales; seminarios formativos;
entrevistas familiares; grupos de autoayuda; convivencias entre los reclusos

y sus familias.

REINSERCION ALTERNATIVA

Este dispositivo se concibe como una unidad convivencial alternativa
para aquellos drogodependientes que encontrandose en un estado avanzado
de rehabilitacién carecen de un medio socio — familiar adecuado para com-

pletar la misma.

El programa de Reinsercion Alternativa va dirigido a:

- Derivados por los CAD's procedentes de diferentes comunidades
Terapéuticas (profesionales y no profesionales).

- Derivados por las CAD's, después de haber seguido un tratamiento
Ambulatorio y que se encuentran en un avanzado estado de rehabili-

tacion.

Los requisitos para acceder a este recurso son los siguientes:
- Personas adultas (mayores de dieciocho anos)
- Personas sin problemas psicopatolégicos asociados.

- Personas abstinentes en los ultimos seis meses.

El programa de Reinserciéon Alternativa va dirigido también a drogode-
pendientes del programa penitenciario de Proyecto Hombre, en concreto
de la comunidad terapéutica del Centro Penitenciario Madrid V (Soto del
ReaD.

El objetivo ultimo es que el drogodependiente desarrolle un estilo de
vida que posibilite su participacion activa en los &mbitos familiar, relacional, la-

boral, sin necesidad de recurrir a la utilizacidon de drogas.

Encuadrada la intervencion asistencial bajo un modelo tedrico "Biop-
sicosocial" y atendiendo a dichas areas, los niveles que se plantean en este

programa son tres, teniendo una duracién aproximada de un afo.



PROGRAMA DE REHABILITACION Y REINSERCION
DE LA COMUNIDAD GITANA

A partir del conocimiento de la comunidad gitana de Asturias, este
programa tiene como objetivo general la rehabilitacion y reinsercién social de
los drogodependientes del mencionado grupo étnico, desde la dptica de los

programas libres de drogas y en el marco de Proyecto Hombre.

Se trata de crear condiciones y estilos de vida adaptados a la proble-
matica de la poblacion destinataria, para aproximarnos a una situacién de-

seable de vida en abstinencia de drogas.

La metodologia de la intervencion realizara un especial énfasis en lo gru-
pal, apoyado también en entrevistas individuales entre el usuario y el tera-
peuta. Tendra un papel prioritario la familia del grupo social de pertenencia y
se aprovecharan los recursos existentes en la comunidad y se coordinaran ac-

ciones con los mismos.

La duracién aproximada del proyecto es de 16 meses.

PROGRAMA DE DESINTOXICACION

Este modelo de intervencioén, pretende que el drogodependiente rea-
lice una desintoxicacion médico-asistida. Esta intervencidn se realiza en cola-
boracién con el Centro de atencién a drogodependientes de la red publica co-
rrespondiente. El tiempo de duracion del mismo esta en funcién de la evolu-

cion del sujeto.

Los objetivos del programa de desintoxicacion son basicamente: rea-
lizacion de un seguimiento médico en la superacion del sindrome de absti-
nencia; adquirir habitos y responsabilidades personales; motivar a la familia del
usuario para su implicacién en el proceso; motivar a la familia para el uso del
espacio grupal; identificar necesidades y dificultades en la familia; motivar al
usuario para que inicie un proceso de rehabilitacién en un programa libre de

drogas.

La metodologia e instrumentos utilizados son, principalmente: apoyo
psicosocial a los usuarios; trabajo sobre la motivaciéon; coloquios clinicos; ta-

lleres formativos-culturales; apoyo psicosocial a las familias.




TRABAJO CON FAMILIAS

Como hemos apuntado en otras ocasiones, el trabajo que realizamos
con las familias en Proyecto Hombre es uno de nuestros pilares terapéuticos.

Sin él no podemos entender un buen proceso de rehabilitacion.

Este trabajo terapéutico se extiende desde el primer dia que llega la fa-
milia al centro, ya sea por iniciativa propia o a través del trabajo de captacion
realizado por los equipos terapéuticos, contintia a lo largo de todos los Pro-
gramas que componen el itinerario terapéutico disehado y finaliza con el alta

terapéutica del residente.

Las familias, a la vez que son objeto de nuestro trabajo terapéutico, son
también co-terapeutas en esta labor de rehabilitacion, ya que son las que
mejor conocen los problemas y realidades de la propia familia y por tanto

del/la residente.

Por otra parte, concebimos a la familia como un sistema interdepen-
diente, es decir, que los progresos terapéuticos del usuario no se pueden en-
tender sin los de la familia; de este modo también intentamos potenciar el
mantenimiento de los resultados y que la actuacion de la familia tenga un ca-

racter preventivo.

Este trabajo terapéutico se estructura sobre la base de una programa-
cion anual que consta fundamentalmente de:
— seminarios informativos y/o formativos,
— grupos de autoayuda,
— grupos de apoyo y acompanamiento
— sesiones de terapia familiar.

— Escuela de padres y madres

Pero algunas veces, la conflictividad familiar es tal que el/los problema/s
se escapan a nuestras posibilidades. Una realidad familiar multiproblematica
nos obliga a coordinarnos con otros recursos que realicen Terapia Familiar, alli
donde los Centros de Proyecto Hombre no tienen este recurso de terapia fa-
miliar, con el que se pueda abordar especificamente y de forma continuada a
estas familias que requieren de apoyo adicional. Esta coordinacién por otro
lado no ayuda a enriquecer la visidon y abordaje del problema con que nos en-

frentamos.
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1. ASOCIACION

Este afno vamos a dividir la crénica de nuestra Asociacion —camino re-

corrido durante este curso- en cuatro apartados:

1.- A nivel interno, de cada uno de nuestros Centros
2.- A nivel interno de nuestra Asociacion
3.- A nivel nacional, y

4.- A nivel internacional.
A nivel intermno de nuestros Centros

Durante este afo tres Centros han celebrado su décimo Aniversario:

Galicia, La Rioja y Canarias.

En el de la Rioja, participamos toda la Asamblea de Presidentes en el
acto de clausura . Respecto al de Galicia vale la pena destacar el estudio de
las altas terapéuticas que esta realizando la Universidad de Santiago de Com-
postela, la muestra itinerante de arte y el ciclo de conferencias de la inaugu-
racion con la presencia de Luigi Cancrini y de Luis Rojas Marcos en el histo-

rico marco de Fonseca de la Universidad de Santiago.

Han entrado en la Asamblea como miembros de pleno derecho D. Jorge
Gil Tadeo, director-presidente del Centro de Canarias, D. Epifanio Lépez, di-
rector-presidente de Castellon, D. Francisco Carrillo, director-presidente de
Campo de Gibraltar, y D. Albert Sabatés, director-presidente de Barcelona. Al
mismo tiempo dejé de ser miembro de pleno derecho D. Joseé Ignacio Alber-
di Olano, director-presidente del Centro de Navarra, que presento a su sus-
tituto D. Alfonso Arana. Se aceptd la renuncia de D. Alvaro Botella Guijarro,
director-presidente del Centro de Alicante, en su lugar su Asociacion presentd

como directora-presidente a Dfia. Ana Robles. D. Javier Linares Hidalgo dejo




de ser director-presidente del Centro de Jaén, lo mismo que D. Ramdn Ba-

yarri del Centro de Valencia, siendo sustituido por D. Angel Alvarez.

Respecto al campo terapéutico, cabe resaltar el reforzamiento y la aper-
tura de nuevos centros de adolescentes y las correspondientes Escuelas de
Padres. Al mismo tiempo, la apertura de nuevos programas para personas
con una estructura personal, familiar, laboral y social fuertes, que muchas

veces coinciden con las personas adictas a la cocaina.

Es relevante el estudio que han hecho conjuntamente la Universidad de
Oviedo y el Colegio de Psicélogos de Asturias sobre la evaluacion de la efi-

cacia del Proyecto Hombre del Centro de Asturias.
A nivel internmno de la Asociacidon

En primer lugar, destacar algo que para nosotros, por suerte, es normal,
y es el haber realizado las cuatro asambleas anuales, con una participacion de
los miembros del 93 al 100% de presencia. En cada una de ella hemos podi-

do compartir ademas del trabajo, momentos de relax y convivencia.

En la Asamblea de marzo dejaron de pertenecer a la Permanente D. Pio
Santos y D. Matias Salazar. Vale la pena reafirmar lo que se dijo en aquella
asamblea de agradecimiento por el tiempo, dedicacién y carifio puesto por
ellos dos. A destacar que durante la presidencia de Pio Santos, la Asociacion
a través de la comisién de formaciéon ha firmado convenios de colaboracion
con el Instituto de Drogodependencias de la Universidad Complutense y con
el Instituto de Evaluacion de la misma Universidad, se han realizados los nue-
vos apuntes del curso base, con participacion de miembros de todos los
Centros de Espana, se ha estado en contacto con la FIUC y fruto de ello es
el espacio de colaboracion especialmente con Latinoamérica que en estos

momentos tiene la Asociacidn.

Después de las elecciones la nueva permanente quedd formada asi:
Contintan D.Tomeu Catala,como presidente, D. Francisco Herrera como vi-
cepresidente y D. Modesto Salgado. Se unen D. Luis Bononato, D. Luis M.
Florez y D. Albert Sabatés.

Vale la pena resaltar el trabajo que se ha hecho a nivel de plan estrate-
gico. Después del trabajo del pasado curso 98 y mitad de éste, en la Asam-
blea de Huelva en junio de 1999 se nombrd la Comisién para la puesta en

marcha del Plan Estratégico. Formaron parte de la misma: Un presidente de



cada zona y Modesto Salgado por el departamento de Comunicacion, Fran-
cisco Herrera por la Comision Permanente y coordinador, D. Tomeu Serra

como Asesor.

En esta crénica no afadimos mas sobre este tema ya que hay un articu-

lo especifico en la Memoria.

En la actualidad hay varias tareas en realizacion: Documento "quiénes
somos", pertenencia-autonomia, criterios de tutorias, catalogo de servicios,
nombramiento comisidn evaluacion, puesta en marcha comision juridica, au-
ditoria comunicacién interna, argumentario, eleccién responsable de busque-

da de recursos, perfil responsable de prensa, entre otras.

Se ha ido creando y trabajando el PH Futura, programa informatico de
residentes disefiado especificamente para Proyecto Hombre. Se firmd el con-
venio con la empresa de Software y se ha decidido tener una Unica base de
datos estadistica con réplicas en todos los centros. Cada Centro manejara su
propia base de datos y de forma automatica se alimentaran las réplicas de la
base de datos estadistica comun. Realizamos este nuevo programa ya que el

CPH con el que hemos trabajado hasta ahora se habia quedado obsoleto.

En la Asamblea de Huelva se ve conveniente que los programas tutores
o los presidentes tutores hagan una comunicacién de su tutoria semestral-

mente.

Cabe destacar, por lo que respecta a la Escuela que, Charo Abaitua
asume su direccion; que se aprueba el reglamento de la comision de forma-
cién; que se revisan y realizan con participacion de miembros de todos los
centros los nuevos apuntes del curso base. Se realizan ademas de los mis-
mos cursos bases, cursos de: gestidn, con participacion de todos los presi-
dentes; de experto en drogodependencias, gracias al convenio firmado con la
Universidad Complutense; de evaluacion con participacion de algun miembro
de cada Centro y que nos posibilitara la creacion de la comision de evaluacion
como base para poder realizar uno de los objetivos del Plan Estratégico; de
portavoces; de prevencion, como base para poder llevar a cabo el primer ob-
jetivo que nos propusimos el curso pasado. Y por ultimo los de programas de
jovenes, y de Comunidades Terapéuticas, dirigido por Martin Kooymann y Jo-

hanna Martens.

Ante la situaciéon creada en el Centro de Cantabria, el presidente de Ga-

licia Ramon Crespo asume la tutoria y orientacion del mismo.



Respecto a este punto, finalmente, recordar el trabajo que se esta ha-
ciendo en las zonas, y destacar que dos zonas — la mediterrénea y la del cen-
tro- que hasta ahora habian tenido dificultades se estan recuperando y res-

pondiendo al objetivo de las zonas.

A nivel estatal

Se ha disefiado y publicado el curso de prevencién, que implica a alum-
nos, profesores y padres. La propuesta de que haya una experiencia piloto de
3.000 alumnos con otros 3.000 de control para la evaluacién a partir de oc-
tubre proximo se prevé que sera ampliamente superada. Es un paso cualita-
tivo en nuestro trabajo y de presencia en nuestro pais. Esta iniciativa que nace
desde la constante demanda de los distintos Centros Educativos con los
cuales tenemos relacidn por toda la geografia espanola y desde una peticidén
explicita del Plan Nacional de Drogas, nos ha supuesto sentarnos en una
mesa de trabajo con destacados profesionales de Espafia en prevencidon para
poder elaborar este plan. Hemos tenido como base el "Construyendo Salud"
de la Universidad de Santiago. En octubre del afio 2000 se realizara en 14
provincias espafolas en alumnos de primero de ESO, incidiendo especial-

mente en los profesores y padres.

Se han realizado las lll Jornadas de adolescentes. Hay que destacar el
convenio firmado con la ONCE por el que nos ceden sus instalaciones, el
haber conseguido nimero maximo de matriculados hasta ahora: 296, la con-
solidacion del comité cientifico y del comité organizador, y que por primera vez

los diarios "El Pais", y "El Mundo" hicieran publicidad de ellas.

La realizacion del VIl Partido Drogas No. Se celebrd en el Santiago Ber-
nabeu el 30/12/99. El pintor Gabarrén dond un cuadro que se convirtio en el
cartel oficial del partido. Se firma un convenio con la Liga por cuatro afos, con
Antena 3, y con Caja Madrid. Se anade al equipo Emilio Aragén como co-pre-

sidente.

Invitados por el director de la Escuela Oficial de Jueces estuvieron tres
dias impartiendo clases, dos presidentes y un equipo de seis exresidentes de

la zona mediterranea, a los 225 jueces de la Escuela.

Se han ido realizando las reuniones periddicas con el Delegado del
PNSD, con el Subdirector General de Tratamiento del mismo Plan, y con la
Secretaria de Estado de Asuntos Sociales; al mismo tiempo se ha empezado

una relacion con los responsables de Instituciones Penitenciarias.



A nivel internacional

FICT. Se han mantenido reuniones periddicas con la Federacion ltaliana
de Comunidades Terapéuticas, centradas en formacion, programa de gestion

de datos, de comunicacidn-revista, y de relacién con la UE.

ENA. Europe Network for adictions. Es la red en la que participamos
junto con la FICT, PH de Portugal y KETHEA de Grecia. Los primeros pasos
son respecto a formacion y evaluacion, y también el poner las bases para ir

creando un lobby en Bruselas.

FIUC. Federacidn Internacional de Universidades Catdlicas. Este curso
hemos intensificado la relacién con la FIUC. El primer fruto es el colaborar con
cuatro universidades catodlicas latinoamericanas para la creacion conjunta, en

sus respectivos cuatro paises, de unos cursos de prevencion.

FLACT. Federacioén Latinoamericana de Comunidades Terapéuticas. Ade-
mas de la presencia en diversos seminarios y congresos de la FLACT hemos
dado la posibilidad a cerca de 20 miembros de paises como Argentina, Costa
Rica, Colombia, Peru, Venezuela, Paraguay, a hacer pasantias en nuestros
Centros, desde el espiritu de solidaridad, ofreciéndoles estancia y alojamien-

tos gratuitos.

Al mismo tiempo, hay unas paginas en nuestra revista dedicadas a Lati-
noamérica, y estamos haciendo gestiones para conseguir una subvencion
para que se puedan enviar dos mil nimeros de la Revista Proyecto, junto con

un dossier latinoamericano a este continente.

A peticion de miembros de la FLACT hemos coordinado y presentado di-
versos proyectos, de los que se han conseguido dos. Uno que es de Coo-
peracion al Desarrollo presentado por Proyecto Hombre a las ayudas de
emergencia del Ayuntamiento de Madrid para la construccion de edificios
para la acogida y tratamiento de menores en Cali, Colombia, como socios
hemos tenido a la Fundacion Hogares Claret. Otro, al 0.7 del Gobierno Balear
para apoyar la implantacién de Proyecto Hombre en Paraguay, ante la pro-
puesta de la Asamblea de que cada Centro buscase en sus ayuntamientos y

Autonomias recursos para apoyar acciones en Latinoameérica.

RIOD. En junio se decidi¢ participar en ella para posibilitar un mayor pro-
tagonismo de organizaciones como la FLACT y la WFTC. Durante el 1999

Proyecto Hombre es el secretario, elegido en la Asamblea general y consti-
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tuyente celebrada en el Escorial. Se ha participado en las reuniones celebra-
das en Antigua (Guatemala), Argentina, El Escorial (Espafia), y las habituales

con la Junta Directiva y con el Plan Nacional de Drogas.

WFTC. Es miembro de la Federacién Mundial de Comunidades Terapéu-
ticas. Ha pagado la cuota de la filiacion de la Asociacién y de cada uno de los
centros, habiendo llegado a un acuerdo sobre el precio, aportando lo mismo
que los centros latinoamericanos. Por otra parte en estos momentos Pro-
yecto Hombre de Espafna forma parte de la Junta Directiva de la Federacién
Mundial.

A partir de la realidad de nuestros centros realizamos la MISION de Pro-
yecto Hombre "Atender a las personas con problemas de dependencias, po-
tenciando su desarrollo personal y su insercién en la sociedad", en la Asociacion
trabajamos —no siempre con facilidad— para que ésta "sea garante de la identi-
dad de PROYECTO HOMBRE, para que los Centros puedan cumplir su mi-
sion", y durante este curso hemos empezado a dar pasos significativos para
cumplir los cinco objetivos de nuestro Plan Estratégico que nos propusimos:

1.- Aumentar el nivel de profesionalidad del Proyecto Hombre.

2.- Atender adecuadamente las necesidades de los Centros.

3.- Incrementar la cohesién entre la Asociacion y los Centros.

4.- Difundir los logros de la Asociacion Proyecto Hombre.

5.- Mejorar la eficacia de la estructura, favoreciendo la toma de deci-

siones en los niveles que éstas lo requieran.

2. PLAN ESTRATEGICO
ASOCIACION PROYECTO HOMBRE

La preparacion y puesta en marcha de un Plan Estratégico de Actuacion In-
terna y Externa de la Asociacion Proyecto Hombre aparece como uno de los obje-

tivos marcados por la Asamblea de la Asociacion reunida en septiembre de 1.998.

A lo largo del afio 1.999, en las distintas asambleas , se ha ido dando
forma a esta planificacién, creando incluso una comisién que preparara el tra-
bajo e hiciera propuestas creativas para luego poder ser discutidas y aproba-
das o rechazadas por la Comisién Permanente (como junta directiva de la

Asociacion) y por la propia Asamblea.

Los motivos por los que se decide realizar esta planificacion son va-

rios. Por un lado, razones de oportunidad y de necesidad, es un buen mo-




mento para nuevos retos: Se estan abriendo nuevos y variados frentes de
presencia y actuacion de Proyecto Hombre, tanto a nivel terapéutico como de
colaboracion en diversos foros, a nivel nacional e internacional; no podemos
continuar esta progresiva apertura sin saber hacia déonde queremos ir y hasta
donde podemos llegar. Es pues, oportuno planificar tanto las metas como el
camino a seguir. Un aspecto importante en el Plan Estratégico es partir de los
Valores Fundamentales de nuestra Asociacién que quedan recogidos en la

Carta Fundacional y elaborar conforme a ellos objetivos, medios, etc.

Somos conscientes de lo que la Asociacién Proyecto Hombre de Es-
pafa y los distintos Centros Autorizados por la misma han aportado en los 16
anos de existencia y siguen aportando en nuestro pais. Es una realidad que
nuestro método de trabajo y nuestro estilo de funcionamiento posee una
serie de puntos fuertes y que adolece en otros aspectos que son suscepti-
bles de mejorar. En el campo de la rehabilitacién y reinsercion de toxicoma-
nos, fundamentalmente, se ha conseguido establecer una red estatal con
una gran cohesién y con gran creatividad a la hora de dar una respuesta rapi-
da y eficaz a las nuevas demandas sociales que se nos plantean desde el
mundo de las adicciones. Pero también es cierto. que la profesionalidad en
la intervencidn no es un estatus que se consigue y permanece por si solo,
sino que es una caracteristica del trabajo que hay que construir dia a dia, y
fundamentalmente en nuestro caso, a través de la evaluacion de nuestros
programas, de sus resultados y la investigacion en el campo de la interven-

cidn tanto en prevencidon como en rehabilitacion y reinsercion social.

En todo este trabajo de planificacion no partimos de cero. Como ya
hemos dicho en parrafos anteriores, nos apoyamos en una amplia experien-
cia de trabajo en equipos multidisciplinares, en el trabajo de terapia familiar, en
la fuerza anadida del voluntariado, en la capacidad para crear ambiente de en-
cuentro y autoayuda. Todo ello desde el establecimiento de relaciones inter-
personales cercanas y positivas entre todos los que integramos el proyecto
(usuarios, familiares, voluntarios, profesionales) y en un trabajo de terapia de
grupo realizado desde la dptica de la psicologia humanista centrada en la per-
sona como globalidad. Asi pretendemos reforzar aquellos aspectos que con-
sideramos de vital importancia para mantener nuestro estilo de permanente

revision y autocritica profesional.

Es importante dentro de la labor planificadora partir de la correspondien-
te clarificacién de nuestra misién como Proyecto Hombre en la sociedad, a
saber, " atender a las personas con problemas de dependencias, potencian-

do su desarrollo personal y su insercién en la sociedad". Asi como la de la



Asociacidn estatal que es la garante de la identidad de Proyecto Hombre, para

que los centros puedan cumplir su misién.

Pensamos que es de vital importancia, poder desarrollar de forma siste-
matica y continua, la evaluacion de los nuevos programas que atienden a los per-
files de nuevas adicciones que van surgiendo, asi como el programa tradicional
de Proyecto Hombre, destinado a un perfil determinado de toxicémanos. Inves-
tigar las nuevas necesidades sociales que se nos plantean desde este campo de
trabajo y la correspondiente publicacidn en los medios, tanto especializados
como destinados al gran publico, de los resultados de esas evaluaciones e in-

vestigaciones, como una forma mas de prestar un servicio a la sociedad.

No sera esta una labor que los centros vayan a desarrollar en solitario,
sino que la Asociaciéon debe atender adecuadamente a las necesidades de
los centros, ayudando a que se difundan entre todos los nuevos programas y
sus correspondientes evaluaciones, promoviendo que sea una labor conjun-

ta y potenciando las labores de asesoria que se requieran.

Para que esto sea posible y real, hay que incrementar la cohesion entre
todos los Centros y la Asociacién y viceversa, fomentando el sentido de per-
tenencia y el compromiso mutuo, algo que ya se da en la actualidad pero que
hay que cuidar especialmente. Es deseable que mejore la eficacia de la es-

tructura, favoreciendo la toma de decisiones en los niveles que se requieran.

La relacion con otras redes, colectivos y foros nacionales e internaciona-
les, es algo que, no sdlo consideramos como positivo y enriquecedor, sino que
se nos estd demandando y exigiendo desde esos mismos colectivos e incluso
desde instancias gubernamentales. Es de vital importancia en este trabajo de re-
cuperacion de las personas afectadas por tan graves problemas, el compartir ex-

periencias y métodos de trabajo para avanzar hacia lo mas eficaz y eficiente.

Para conseguir llegar a estos objetivos se propusieron una lineas de ac-
tuacion, dirigidas a poner en marcha los medios y recursos necesarios para
que, a través del cumplimiento de los objetivos estratégicos, se haga realidad

la mejora del desarrollo de nuestra mision en la sociedad.

Primera linea

—Creacion de una Comision de Evaluacion e Investigacion—

Partimos de la base que considerabamos mas util que hubiera un solo

equipo de investigaciéon y de evaluacion en vez de dos; que un presidente se



encargara de esta Comision, la cual debe funcionar vinculada a la Escuela de
Formacién de Terapeutas, y deben implicarse terapeutas de los distintos cen-

tros con unas directrices y prioridades dadas desde la comision.

Esta Comision tendra como tareas béasicas: organizar cursos que capa-
citen al personal de los distintos centros para evaluar e investigar por si mis-
mos; proponer estrategias y métodos homologados de evaluacion e investi-
gacion. Establecer relaciones con la Universidad y otros centros de investi-

gacion entre el personal de los centros.

Segunda linea
—Fortalecer las zonas y las comisiones para fomentar la cohesién de la

Asociacién y los centros—

Es una linea de trabajo en la que se desarrollaran acciones que conduz-
can a la mayor y mejor coordinacién y comunicaciéon entre todos los centros,
a la mejora de los servicios que se prestan desde la Asociacion, al mejor co-
nocimiento de todos los programas que se desarrollan en los distintos Cen-

tros Autorizados.

Tercera linea

—Creacion de un departamento de Relaciones Externas—

Es un hecho que la Asociacion Proyecto Hombre esta manteniendo re-
laciones, no sdélo con organizaciones nacionales, sino con redes y organizacio-
nes internacionales, en las que podemos y debemos aportar y recibir informa-
cion, formacion, datos, en definitiva trabajar y colaborar juntos para una mejora

global del trabajo de atencion a las personas con problemas de adicciones.

Es un reto también la relacion con los medios de comunicacion, no sdlo
para continuar dandonos a conocer, sino para aportar los resultados de nuestro

trabajo y nuestras investigaciones, y testimoniar que es posible salir de las drogas.

Una necesidad es buscar la colaboracién con empresas, fundaciones
y otras organizaciones que nos aporten ayuda econdmica cada vez mas ne-

cesaria para seguir manteniendo nuestros proyectos.

Es fundamental saber también hasta qué nivel puede y debe llegar

nuestra implicacién en cada una de las redes y organizaciones.

Para desarrollar esta tercera linea deberemos desarrollar un Plan de
Comunicacién, establecer los niveles de implicacion en las distintas redes y

un Plan de Imagen de la Asociacion.
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3. COMISION DE FORMACION Y ESCUELA

La Comision de Formacion ha continuado, a lo largo del afio 99, tra-
bajando en la linea de revision y evaluacion constante de las lineas formativas

ofertadas a través de la Escuela.

La incorporacion de Rosario Abaitua como directora de la Escuela ha
facilitado el continuar, a lo largo del afio, la linea marcada y el desarrollo de ac-

tividades iniciadas el curso anterior.

La comisién, ademas de las tareas habituales, se ha centrado su tra-
bajo basicamente en la revisidon y estructuracion del nuevo curso de forma-
cién . Se constituyeron seis comisiones especificas de trabajo, coordinadas
cada una de ellas por un comisionado e integradas por terapeutas de amplia

experiencia de los distintos centros de Proyecto Hombre de Espana.

Lo innovador de esta nueva reestructuracion del curso de formacion
se puede resumir en tres grandes aspectos:

1° Se da una ampliacién de los contenidos sobre los fundamentos ge-
nerales basicos de las adicciones.

2° Se estructuran como bloque formativo mas importante, los con-
tenidos tedricos de la conceptualizacion y metodologia de trabajo del
proceso terapéutico en Proyecto Hombre.

3° Se incorpora una presentacion de las nuevas estructuras de tra-
bajo ya instauradas en Proyecto Hombre, que complementan al Pro-

grama tradicional.

En relacion a la oferta de formacién permanente, dirigida a terapeutas
que ya estan trabajando en los diferentes centros, se siguen programando
cursos monogréaficos, relacionados basicamente con elementos de progra-
macion y evaluacion; asimismo es destacable que seguimos con el convenio
iniciado el afo anterior con el ICD (nstituto Complutense de Drogodepen-
dencias) , lo que ha posibilitado la programacién del Segundo Curso de Ex-

pertos, impartido a 34 terapeutas de todos los centros.

En consonancia con las nuevas lineas de apertura y colaboracion de la
Asociacion Proyecto Hombre se siguen consolidando las relaciones con entida-
des internacionales como son la Federacién Internacional de Universidades Ca-

tolicas (FIUC) y la Federacion ltaliana de Comunidades Terapéuticas (FICT).



4. COMISION JURIDICA

CUESTIONARIO Alicante | Asturias | Baleares | Barcelona | Burgos | CGibraltar | Cantabria | Castelln | CastLMan. | Cordoba | Extremadura
Art. 87 C.P 6 25 3 3 16 5 4 6 4
Art. 96 C.P 3 13 4 3 6 2 6

Ary.25 CE 28 6

Art. 88 C.P 9 2 1 1
Indultos concedidos 1 2

Indultos denegados

C. Condenas a beneficio de la comunidad 5 1 2 1

C. Arrestos de fin de semana 2 2 7

Art. 182.RP. 4 75 19 3 2 2 4 8 11 4

Art. 82RP. 3 2

Ingresos en prision 7 8 1 1 2 1 7 3

Fase Ingreso A5/ 2: ALTA| AS/CT:2/R:1 A A AYR cr A

(A: aco6i0a/C.T: Comunioan Terspeumica/R: RENSERCION)

Tiempo medio de duracion condena 13 MESES 1ANO

Centros Penitenciarios que derivan 2 1 2 2 2 1 2 1 3 2 1
Centros Penitenciarios donde se trabaja 1 1 1 4 2 1 2 2 1 2
Internos atendidos 60 L] 70 3 289 25 81 34 13 54 46
Personas grupo de autoayuda 30 43 89 25 70 2 32
Profesionales 3 3 2 1 2 1 2 3 1 4
Voluntarios 4 2 2 2 4 1 4 2

Los numeros recogidos se refieren a personas

Los numeros recogidos se refieren a los cumplimientos concedidos en 1999 no a los existentes.

Ampliacion de la informaciéon sobre los articulos

Art. 87 CODIGO PENAL (C.P).

(Suspension de la ejecucion de la pena especifica para drogodependientes).

Concedidos.

Art. 96 C.P

(Aplicacion de medidas de seguridad con internamiento en centro deshabituacion).

Concedidos

Art. 25.2 CONSTITUCION ESPANOLA
(Otras Medidas)

Art. 88 C.P.

(Sustitucion de pena privativa de libertad por multa con aplicacién de regla de con-

ducta de finalizar el Programa terapéutico) concedidos

- Cumplimientos en P.H. de condenas de trabajo en beneficio de la comuni-

dad concedidos

138




Galicia Huelva Jagn Jerez La Rioja Ledn Madrid Malaga Murcia Navarra Sevilla Valencia | Valladolid TOTAL
20 6 2 15 46 5 2 5 12 24 9 246
6 15 15 37 25 7 1 2 145
1 3 38
4 3 1 5 2 28
2 6 | 1 2 15
2 2
1 4 2 2 18
3 1 2 6 2 1 26
4 7 12 4 10 48 2 6 8 9 30 7 279
2 7
6 3 5 1 7 1 1 4 58
A CTYR AR/4CT APOYO | AS/C:1/R:t cT R A
203ANOS 2ANOS 30 MESES 5ANOS
5 1 1 2 1 5 2 1 1 4 1 43
2 1 1 3 1 5 1 1 1 1 1 35
69 61 16 200 12 45 220 30 9 26 152 193 63 1844
57 16 175 12 150 15 40 40 796
3 2 2 2 1 9 2 1 1 1 3 49
4 1 6 | 10 15 3 6 4 71

- Cumplimientos en P.H. de arrestos de fin de semana concedidos.

Art. 182 del REGLAMENTO PENITENCIARIO (R.P)

(salida de prision para continuar el trabajo en el Centro).

En mayo de 1999 se ha cumplido el cuarto aniversario de la entrada en vigor

del nuevo Cédigo Penal de 1995, y el tercer aniversario de la publicacion del Regla-

mento Penitenciario de 1996.

Los Servicios Juridicos de los Centros de Proyecto Hombre han sido un ob-

servatorio privilegiado sobre los efectos de la nueva regulacion aplicable a los su-

puestos de la delincuencia derivada de las situaciones de drogadiccion.

Ambas normas parecen derivarse de la exaltacion desde algunas instancias

de la exigencia de una respuesta inmediata y contundente frente al problema de la

drogadiccién, haciendo del Derecho Penal el instrumento de control social por ex-

celencia. De modo que el nuevo Cédigo Penal, atendiendo a dicha demanda, ha lle-




vado al ultimo extremo sus funciones de proteccion general olviddndose de la reha-

bilitacién y reinsercion del drogodependiente delincuente.

El Cédigo Penal de 1995 ha pretendido hacer conciliable el imposible bino-
mio “represion—rehabilitacion”, permaneciendo ajeno a las criticas vertidas por la

doctrina y a las crecientes demandas de colectivos especialmente implicados.

Constituye ya una realidad el fracaso de una politica fundamentalmente re-
presiva para combatir el problema de la droga. Sin embargo el Codigo Penal de
1995, procedidé no sdélo a aumentar las ya desmesuradas penas privativas de liber-
tad, sino que ademas tipifica nuevas conductas y aumenta el nimero de agravantes

especificas.

Ahora bien, junto a ello, mantiene la figura de la suspensién de la ejecucién
de la pena para drogodependientes en su articulo 87. Del cuadro adjunto, se des-
prende la consolidacién de esta figura como la alternativa a la prision més utilizada

en el Cdédigo Penal para los toxicémanos que delinquen.

El articulo 87, a pesar de haber sido criticado por lo restrictivo de los requi-
sitos para su aplicacion, de espaldas a la realidad crimindlogica del delincuente toxi-
cdémano, ha visto considerablemente aumentada su aplicacion a los usuarios de Pro-
yecto Hombre: 173 en 1998 y 241 en 1999. Quizas por ser la méas factible de las es-

casas posibilidades que el Cédigo Penal ofrece.

En cuanto a las medidas de seguridad, quedan restringidas en el nuevo Cddigo
ya que, frente a la jurisprudencia anterior del Tribunal Supremo, excluye su aplicacion a
la atenuante especifica de grave adiccidn a las drogas, por lo que el nimero de casos ha
disminuido considerablemente. Si bien recientes sentencias hacen ver la irracionalidad

de no aplicar un tratamiento alternativo cuando se ha apreciado esta circunstancia.

En via penitenciaria, a través de la aplicacion del articulo 182 del Reglamento, se
observa también un importante aumento de la poblacién derivada desde las prisiones en
tercer grado condicionado a la realizacién de un tratamiento: 277 personas frente a los
197 del afio 1998.

En cualquier caso la Asociacion Proyecto Hombre debe continuar la sensi-
bilizacion, tanto de la opinidn publica, como de los responsable de elaborar la politi-
ca criminal. El objetivo es claro: conseguir unas respuestas legales especificas, que
una vez comprobado el fracaso de la via puramente represiva, se adecuen mas a la

realidad del drogodependiente.



5. EL VOLUNTARIADO EN PROYECTO HOMBRE

Proyecto Hombre surge desde planteamientos de solidaridad y servi-
cio hacia aquellos sectores de poblacién mas desfavorecidos. La gratuidad, la
capacidad de compartir, la voluntariedad, la disponibilidad... son valores que
constituyen la esencia de nuestro trabajo y que forman parte del estilo de
vida que caracteriza a todos y cada una de las personas que hacen realidad el

Proyecto.

El voluntariado formo parte del origen de Proyecto Hombre y forma
parte de nuestros centros, como una realidad humana transmisora de valores
que complementa, apoya y refuerza la labor terapéutica y educativa de reha-

bilitacion.

En 1998 la Asociacion Proyecto Hombre puso en marcha la Comision del
Voluntariado con el animo de compartir experiencias, unificar criterios y for-
talecer aspectos formativos. Dicha comisidn, en sus reuniones periddicas re-
visa y analiza la realidad de nuestro voluntariado, marcando una linea de tra-

bajo para todo el afo.

Las actividades mas destacadas que se han llevado a cabo desde esta
Comisidén son las siguientes:
- Consolidacion de la figura del Coordinador del Voluntariado en los

distintos Centros

- Organizacion de las Il JORNADAS DE COORDINADORES DEL
VOLUNTARIADO, Aravaca 30 de septiembre y 1 de Octubre de
1999.

- Disefio y sistematizacién del Itinerario Formativo del Voluntariado,
- Participaciéon en reuniones de ambito estatal

- Relaciones con entidades latinoamericanas.

En afos sucesivos el objetivo es continuar trabajando en esta linea, re-

forzando e iniciando aspectos que ayuden a alcanzar los objetivos planteados.

Actualmente son mas de 3000 los voluntarios que colaboran en los dis-
tintos Centros de la Asociacidon Proyecto Hombre, realizando diferentes ser-

vicios y tareas. Su presencia es sin duda de inestimable valor.




6. DEPARTAMENTO DE COMUNICACION

El departamento de comunicacion estéd formado por los siguientes

servicios:

— Revista Proyecto (desde 1991).
— Comité “Drogas No" (desde 1993).
— Jornadas Adolescentes(desde 1997).

— Medios de comunicacion (desde 1990).

Durante el afio el departamento ha alcanzado los siguientes objetivos:
— La sociedad conoce la marca Proyecto Hombre. Las familias afectadas
y profesionales saben qué hace.

— La memoria y la revista se han convertido en una fuente de informacion
para los centros de documentacion y medios de comunicacion.

— La revista es un punto de referencia para los profesionales, crea opi-
nion, forma e informa.

— Las firmas relevantes cada vez demuestran mas interés por escribir o
participar en las actividades de Proyecto Hombre.

— La Asociacion dispone de cuatro plataformas (revista, memoria, jorna-
das, partidos “Drogas no") para la difusidn de su trabajo.

— A través de las jornadas dispone de un espacio de reflexion, debate e
intercambio con los profesionales.

— El suplemento se consolida como boletin de la Asociacion y se abre a
Portugal.

— Las jornadas financian un nimero de la revista y a la vez se llega a un
abanico mayor de lectores.

— Proyecto Hombre es cada vez mas conocido en Ameérica Latina. Au-
menta la demanda de formacion y revistas por parte de los profesionales.
Contamos con 4 delegaciones de revista.

— Consolidacién de la colaboracion con el Observatorio Europeo, el
PNSD y la FLACT.

Revista Proyecto
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Difusion Proyecto 1999

( ?Jl'i(:“""l \ ,':‘.::’:.w:%(;!¢ NI° 29 N° 30 N° 31 5

1. SUSCRIPTORES 3.842 3.842 3.842

2. CONGRESOS,C.UNIVERSITARIOS 1.130 565 1.445 400
SEMINARIOS Y JORNADAS

3. CORTESIA:ONGs, INTERCAMBIOS 705 708 708 708
PUBLICACIONES Y M.C.S

4. DISTRIBUCION ASOCIACION 3.305 3.565 3.680 4.085

5. OTRAS ENTIDADES 2.618 2.920 1.925 2.990
PUBLICAS Y PRIVADAS
ARCHIVO/ COLEC. DOSSIER 400 400 400 400
TIRADA 12.000 12.000 12.000 15.000
REMANENTE AGOTADO  AGOTADO  AGOTADO 2.575

Perfil del suscriptor y lector

El perfil del SUSCRIPTOR esta tomado de una muestra de 2.550 fi-

chas completas, ya que 1.108 llegaron sin especificar la profesion.

VARIOS

EMPLEADOS 1%

4% H
L
ENSENANZA 3

17% —L

P. LIBERALES T

8%

TsociaL |

27%

Familias:
(Amas de casa, jubilados)

Funcionarios:
(Jueces, militares, otros)

Personal Sanitario
(Médicos, enfermeras, ats, auxiliares
clinica...)

Trabajo Social
(Terapeutas Proyecto Hombre, asisten-
tes sociales, trabajadores sociales)

FAMILIAS
19%

FUNCIONARIOS
16%

P. SANITARIO
8%

Profesiones Liberales

(Abogados, economistas, psicolo-
gos...)

Ensefnanza

(Profesores, educadores, pedagogos)

Empleados

Varios
(agricultores, albafiles, distribuido-
res...)



El perfil del LECTOR esta tomado del cuadro de difusion de 1999

Suscriptores
1%

Otras entidades

30%

Distribucion

Asociacion

41%

Congresos,

C.Universitarios,

Seminarios y
Jornadas
10%

Cortesia:ONGs,
Intercambios,
publicaciones y
M.C.S
8%

DIFUSION “PROYECTO” EN CONGRESOS, JORNADAS Y SEMINARIOS

Curso Master y S e

ORGANIZA TEMA

ENERO o :

Inst. Deusto

Drogodep. Experto Drogod.
Colegio Médicos Curso Mastery

de Malaga Experto en Drogod.
Ayto. Ayamonte Curso Prevencion
ASPREATO drogod.en familias
Univ.Cantabria Curso Fac. Derecho

Asoc.Voluntarias C

FEBRERO

Curso voluntariado

Fund. C.C. Salud

"Las“drogr;as adebate

_LUGAR  PAR
Deusto
(Vizcaya) 30
Malaga
Ayamonte
(Huelva) 80
Santander 30

_P_ESTINATARIO N°REV
Profesionales y Expertos 30 (28)
Profesionales de la salud 100 (28)
Formacion para padres 80 (28)
Profesores y estudiantes 30 (Varios)

Volur]t_ar_igldo 30 (Varios)

R R e e S

]

y PN.S.D. Patrones consumo" Madrid 60 Profesionales y Expertos 30 (26-27-28)
Ayto Marbella IV Congreso Europ. Marbella

Hacienda Toros Rehabil.y Politica. (Malaga) 50 Profesionales y Expertos 200 (28)
Universidad de Trabajo grupal con Deusto

Deusto padres recaidas tox. (Vizcaya) 30 Profesionales y Expertos 30 (Varios)
Centro Espariol

de Fundaciones Curso Prevencién. Madrid 50 Profesionales, Expertos.. 50 (28)
Coord. Barrios

ALAD LATINA Curso Prevencion. Madrid 50 Movimiento asociativo 50 (28)
MARZO ot r o s S SR U S e e e S T e e e ey
Universidad de Prevencion drogas Deusto

Deusto colectivo mujeres (Bilbao) 40 Profesionales, Expertos 40 (varios)
Fed..Chilena C.T VIl Conferencia Vifa del Representantes de las

W.F.C.T junto Latinoamericana Mar federaciones,organizaciones

FLACT de Comunidades T. (Chile) y profesionales. 80 (Varios)
Solidarios para Curso de formacion Expertos en desarrollo,

el Desarrollo para profesionales Madrid 50 universitarios,voluntarios 50 (28)
Univ Valladolid Curso especialista

C.B.S.Castilla en Drogodependenc. Valladolid 40 Estudiantes profesionales 40 (28)
Cruz Roja de "El sida ante el

C. Gibraltar nuevo milenio" C. Gibraltar 200 Profesionales y ONGS 200 (20-26)




REDOC

I U.VE.

Ayto Barcelona
Univ. Barcelona
Asoc. S.Miguel
CITRAN

Univers. Deusto
RIOD-PNSD
Univ. Complut.
Asoc. PH.

Unlv Comillas
]
Universidad
M. Hernéndez

Universidad
de Burgos
Universidad
Miguel Hernand.
IV Curso de
Voluntariado

Escuela Tlibre
Escuela Margin.
C.Penitenciario

PN.S. D.
Universidad
Miguel Hernandez
Curso Volunt.
Vquntanado

7 = =

Asociacién de
educadores
Asociacion
Proyecto H.
Manos Unldas
Col.OF.T. Soctal
Ayto de Oviedo

C.PD.CADIZ

Concejo Moceda

Fundac. SS.
Ayto Gijon

2. COMITE

VIl Partido Drogas No

F.C. Barcelona&Estrellas de la Liga (Camp Nou 27/1/1999)

Semin. "Alcohol
Drogas y tréafico"

"Voluntarios 99"
Forum asociaciones
Voluntariado
Preven. municipal
Cocaina

Reinsercion drog.
Seguimiento educ.
| Asamblea Greal

Curso Experto
Varios cursos

Il Curso especial.
drogodependencias

Curso basico de
formacion drogode.

Il Curso Especi.
Drogodependencias

Voluntariado

Formac.Perman
Curso Formacién
Taller ocupacional

Curso Sociocult.
N.I.D.A.
C.Juego Patologico

Il Jornadas Form.
Voluntariado

Taller de formac.

Il Jornadas Adol.
Drogas,O. Y T.Libre
Formacion contin.

Il Congreso T.Soci
Municipio Y Drogo.
VI Encuentro Drog.

Taller de Prevenc.

Prevencion

Valencia

Madrid
Barcelona
Barcelona
Tenerife
Barcelona

Toledo
Deusto
Madrid

Aravaca
Madrid

Madrid

San Juan
Alicante

Burgos
Alicante

Barcelona

Madrid
Madrid
(Valencia)
Zafra
(Badajoz)

Madrid

Alicante
Madrid
Barcelona

Madrid

Madrid
Madrid

Madrid
Oviedo
(Cadiz)

(Asturias)
Gijon
(Asturias)

100

100
100

100
25

40
40

405

405

400

Profesionales y ONGS

Voluntariado y ONGS
Asociaciones y ONGS
Universitarios

Expertos,Ongs e institucion.
Expertos, Ongs e institucion

Expertos, ONGs e institucion
Expertos en drogodependen.

Ongs espaolas y A.Latina
Profesionales drogodepend
Profesorado universitario

Expertos y profesionales

Profesionales,universitari.
Profesionales, expertos
Universitarios

Educadores, formadores
Educadores, voluntarios
Monitores ocupacionales

Animadores socioculturales
Profesionales y expertos
Profesionales, expertos

Voluntariado P.H.
Universitarios

Educadores, monitores

Profesionales, expertos
Voluntariado

Trabajadores Sociales
Educadores,profesionales

Profesionales, expertos

Profesionales y expertos

Profesionales y expertos

50 (28)

120 (29)
100 (29)
50 (29)

100 (29)
100 (29)

120 (29)

30 (29)
225 (Varios)

40 (29)
40 (29)

30 (B0

40 (Varios)
20 (30)
200 (28-30)
10 (Varios)
15(Varios)
10(Varios)
15 (Varios)
50 (31)

35@1N
50 (31)
200 (28-30)

20 (30-31)

600 (32-31-30)
120 31

35 (Varios)
40 (Varios)
50 (32)

20 (Varios)

40 (Varios)

El pasado 27 de enero se celebrd en el Estadio del Futbol Club Bar-

celona la Séptima Edicion del Partido "Drogas No". El partido, que se englo-




bo dentro de los actos de celebracion del centenario del Futbol Club Barce-
lona, resultd ser todo un éxito. Este contd con la participacién y apoyo de mu-
chas personas, empresas e instituciones y entre todos fue posible meter un
gol a la droga. El acto fue presidido por la Infanta Elena y su esposo Jaime de
Marichalar. Fueron mas de 60.000 los asistentes al evento y la retransmision
televisiva contd con una audiencia de mas 6'5 millones de espectadores. El
espectaculo empezd a las 20 horas con los golpes de pelota de golf que Se-
veriano Ballesteros dio para meter tres goles a Andoni Zubizarreta. Después
tuvieron lugar dos partidos de 45 minutos cada uno en los que se enfrentaron
veteranos y populares entre los cuales jugaron dos de los promotores de los

partidos, Luis del Olmo y el Juez Baltasar Garzdn.

Antes de iniciar el partido Barga-Estrellas de la liga, la tenista Arancha
Sanchez Vicario leyd un emotivo manifiesto y acto seguido la cantante de
Opera Montserrat Caballé realizé el saque de honor. Son varias las anécdotas
que se sucedieron a lo largo de la noche. El partido de futbol finalizé con la vic-
toria del Barga 4-0. El acto fue organizado por el Comité Drogas No y contd
con el apoyo del Futbol Club Barcelona quien cedié sus instalaciones y cola-

bord con mucho interés para que todo saliera bien.

Vill Partido Drogas No

Real Madrid&Estrellas de la Liga (Santiago Bernabeu 30/12/1999)

“Un gol a las drogas”. Con este lema Gabarrdn, autor del cartel del ul-
timo mundial de fatbol, titulé el cuadro que pintd, y que sirvié como base del
cartel para promocionar el tradicional partido-benéfico Drogas No, que con-
vocd a mas de 40 mil aficionados en el Santiago Bernabéu el dia 30 de di-
ciembre de 1999. Jugaron el Real Madrid C.F. contra una Seleccion Estrellas
de la Liga. Gracias a la campana que la Agencia Antidroga y Caja Madrid hi-
cieron entre los escolares fue posible ver en el estadio a muchos nifios, jo-
venes y familias, quienes durante todo el partido celebraron, con alegria y ha-
ciendo olas, el primer gol de Anelka, tan esperado por toda la aficién desde

hacia mucho tiempo.

S.M. la Reina recibia al Comité Organizador en el Palacio de la Zar-
zuela cuatro semanas antes del partido y de esta forma se iniciaba la campa-
fa de difusién de este encuentro clasico. El ultimo partido del siglo contra las
drogas fue televisado por Antena 3 y batié récord de audiencia con 4.327.000

espectadores.



Mas de 30 patrocinadores ayudaron a la promocion y difusion de este parti-
do. La fuerte lluvia del dia anterior y las vacaciones de los jugadores no impi-
dieron la participacion de las estrellas de la Liga, convocadas por Camacho,

seleccionador nacional, con el apoyo de Michel y Butraguefo.

El saque de honor corrid a cargo de Mayor Zaragoza, ex-director de la
UNESCO. La lectura del manifiesto la hizo el campedn de motociclismo Alex
Crivillé quien entré conduciendo su moto en el estadio levantando un gran

aplauso de los aficionados.

3. JORNADAS ADOLESCENTES

Las Ill Jornadas sobre " Adolescentes, Drogas, Ocio y Tiempo Libre”,
organizadas por la Asociacién Proyecto Hombre, se celebraron en Madrid los
dias 20, 21 y 22 de octubre. Por tercer afio consecutivo se ha logrado crear

un espacio de debate y reflexidon para expertos y profesionales.

La potenciacién del comité cientifico, la cola-

boracién de dos universidades en el disefio y prepara-

cién del temario, la amplia difusion de la convocatoria &UO
l

y la respuesta del publico al que realmente se dirigian,

la presencia constante del publico en la sala, la ade- ppaAaA A

cuacion de los temarios, con cierta dificultad para ser

ESPACIO DE PREVENCION

(;. \( O LUGAR DE RIESGO

tratados en unas jornadas, posiblemente por primera

vez, son aspectos que avalan el logro de nuestro pro- U
~

positos.

=
La eleccidn del tema supuso algin debate in- 1

terno. Al acabar las segundas jornadas “Adolescen-

tes, drogas y escuela” la recogida de datos de la co-

rrespondiente evaluacion abrid el debate en el seno e e

del comité organizador sobre cual deberia elegirse. La el rabajo proventive

DIRIGIDAS A

duda estaba en si adoptar el tema elegido por la ma-

Técnicos an tiempo libre, profesores

yoria, el antes citado, apoyado por un 42% de las res- ot oo -

puestas o el de la marginacién social, que era la se-
gunda OpCiéﬂ (32%) pero que respondl’a a las necesi- MADRID 20, 21 y 22 DE OCTUBRE DE 1999
AUDITORIUM BE LA ONCH

dades sentidas en el comité organizador. Se optd por €/ PASEO DE La HABANA, 200

el primer tema, por parecer mas asequible su estudio

v
T,
U

en aquel momento, dejando el tema de la marginacion
para unas proximas jornadas, siempre dentro de la

perspectiva de la intervencion comunitaria.



La organizacidon comenzd inmediatamente. A principios de afio se
tenia ya determinado el tema y disefiado, en lineas generales, el tratamiento
del mismo. Se contd con los aportes del Comité Cientifico integrado por
Tomeu Catala, Lino Salas, Miguel Sanmarti, Carmen Orte, Marti March, Te-

resa Salvador, Manuel Cuenca, Emiliano Martin.

El comité organizador, constituido por Manuel Orellana, Modesto Sal-
gado, Fabiola Castillejos, M*.Paz de la Puente, Vicen¢ Faubel, Miguel San-
marti, Karmele Zabalo y coordinado por Lino Salas, se reunié a lo largo del
afo y junto con el equipo técnico, integrado por Francisca Bonet, Adela Rios,

Jorge Corral que fue su brazo ejecutor, se llegd a estas terceras jornadas.

Teniamos ciertas ventajas con respecto a afos anteriores. Un equipo
de trabajo consolidado, una experiencia acumulada, la colaboraciéon de la

ONCE prevista, y el funcionamiento de los diversos comités.

En una breve sintesis resumimos algunos de los aspectos que destacan

en la encuesta que se paso a los asistentes y que fue respondida por el 85%.

Un 97% manifiestan su interés por los proximos eventos de este tipo,
un 89% evalla positivamente la organizacioén, el 79% afirma haber consegui-

do el logro de los objetivos y un 83% evalla positivamente el temario.

El publico fue predominantemente joven (el 87% tenia menos de 35
anos) del cual el 61% fueron mujeres y el 35% varones que trabajan directa-
mente en este campo. Trabajadores sociales, educadores terapeutas... hubo

mayoria de participantes de entidades de la Administracion Publica.

La impresion de haber aportado algo importante en este campo de la
adolescencia y las drogas, de haber abierto un camino dificil, satisface a quie-

nes trabajaron en este empeno.

4. M ENMIORIA 1998

El departamento, como todos los afios, se ha hecho cargo de
la edicion de la Memoria de la Asociacion. La Memoria ha sido una
carta de presentacion para Proyecto Hombre que es una de las
pocas ONG que anualmente edita una relacién de sus actividades
mas importantes, acompafnada de un estudio estadistico del perfil del
usuario. Los medios de comunicacién dedican amplios espacios

sobre estos datos y siguen con interés el trabajo que desarrollamos.




5. MIEDIOS DE COMUNICACION

Durante este afio se han convocado tres ruedas de prensa y se han
realizado dossiers para los medios de comunicaciéon en relacién con: el Vil y
el VIl Partido Drogas No realizados en enero y diciembre de 1999; las Il Jor-
nadas sobre Adolescentes, Drogas, Ocio y Tiempo Libre realizadas en octu-

bre y la presentacién de la Memoria 1998 de la Asociacion.

Se ha contactado con los medios de prensa escrita para que realicen

difusion del contenido de la revista y la Memoria.

Por ultimo, se ha atendido a lo largo del afo, a las multiples demandas
de informacion por parte de los diferentes medios de comunicacion en relacién

a la labor de la Asociaciéon y de todo lo referente a las drogodependencias.









NMENORIA ECONONMICA

Con el fin de ayudar a una lectura correcta de los datos econdmicos
queremos precisar que el gasto por gestion de las distintas actividades y
servicios, que realiza especificamente la Asociacién P.H. , como son :Revis-
ta, Escuela, Memoria, Personal, etc. Ascienden a 81.165.724 Pesetas. El
resto hasta llegar a los 625.950.926, es decir 544.785.202,- Pesetas.
corresponden a entradas y salidas por gestion de subvenciones o donativos,
Partido "DROGAS NO", o algun otro evento que se produzca, de tal modo
que normalmente el criterio de reparto a los distintos Centro Autorizados que
la Asociacion tiene en Espafia viene marcado por las propias entidades e ins-
tituciones que nos conceden las subvenciones (como el MT.A.S. Y PREST.
PENITENCIARIAS), limitandose la Asociacion al simple ejercicio de distribu-

cion de las mismas.

INGRESOS ASOCIACION PROYECTO HOMBRE

APORTACION A CURSOS DE FORMACION 14.294.500
APORTACION A JORNADAS ADOLESCENTES 3.500.000
SUSCRIPCIONES A REVISTA PROYECTO 5.406.062
VENTA ENTRADAS PARTIDOS 75.055.700
VENTA DERECHOS RETRANSMISION PARTIDO 148.000.000
AGENCIA ANTIDROGA 1.742.958
INGRESOS PROPIOS DE LATASOCIACION = 1247.999.220
SUBVENCION MINISTERIO TRABAJO Y ASUNTOS SOCIALES 279.332.114
SUB. MEDIDAS SEGURIDAD PRIVADOS DE LIBERTAD 16.000.000
SUB. BIENES DECOMISADOS MINISTERIO INTERIOR 9.000.000
SUBVENCION P.N.S.D. 43.000.000

INGRESOS POR SUBVENCIONES = e _____347.332.114
DONATIVOS PARTIDOS 27.882.673
DONATIVOS REVISTA 9.000.000
BTN SRR _42.682.864
INGRESOS VALORES DE RENTA FIJA 846.632
OTROS INGRESOS FINANCIEROS 231.467

INGRESOS EFINANCIEROS el I 1.078.099
IMPORTE TOTAL INGRESOS 639.092.297




GASTOS ASOCIACION PROYECTO HOMBRE

REPARTO DE SUBVENCIONES A LOS CENTROS PH. 304.332.114
COMPENSACION PRESTACION COLABORADORES 6.581.760
REEMBOLSO GASTOS DE ORGANOS DE GOBIERNO 4.478.325
COSTE CELEBRACION PARTIDOS 14.510.194
GASTOS IMPRENTA 8.959.682
GASTOS ENVIO REVISTA 652.531
COSTE MATERIAL CURSOS 1.030.115
COSTE COCINEROS 2.619.741
COSTE LAVANDERIA 541.527
COSTE MANTENIMIENTO Y LIMPIEZA CASA 2.193.748
VARIACION DE EXISTENCIAS DE BIENES DESTINADOS A LA ACTIVIDAD 63.425
SUELDOS Y SALARIOS 22.026.877
SEGURIDAD SOCIAL CARGO ASOCIACION 5.984.723
OTROS GASTOS DE PERSONAL 319.620
TOTAL GASTOS DE PERSONAL 28.331.220
AMORTIZACIONES GASTOS ESTABLECIMIENTO 5.401.975
AMORTIZACIONES DE INMOVILIZADO INMATERIAL 208.968
AMORTIZACIONES DE INMOVILIZADO MATERIAL 3.179.754
TOTAL DOTACIONES AMORTIZACIONES 8.790.697
ALQUILER EDIFICIO ESCUELA 4.640.000
ALQUILER PISO TUTORES 1.652.778
REPARACIONES Y CONSERVACION 1.690.518
GASTOS LIMPIEZA PISO Y MATERIAL DE LIMPIEZA 1.007.108
MENAJE Y ENSERES 267.018
SERVICIOS PROFESIONALES INDEPENDIENTES 4.076.524
PRIMAS DE SEGUROS 398.488
SERVICIOS BANCARIOS 489.138
PUBLICIDAD , PROPAGANDA Y RELACIONES PUBLICAS 13.149.733
SUMINISTRO DE TELEFONO 2.622.001
SUMINISTRO DE AGUA 129.571
SUMINISTRO DE LUZ 372.479
SUMINISTRO DE GAS 1.030.987
GASTOS CORREOS 741.723
REPARTO BENEFICIO PARTIDO BARCELONA ENERO 99 85.334.910
REPARTO BENEFICIO PARTIDO MADRID DICIEMBRE 99 84.261.306
GASTOS VIAJES Y LOCOMOCION PERSONAL 1.940.686
GASTOS MATERIAL DE OFICINA 2.329.846
GASTOS ACTIVIDADES Y CURSOS 6.216.567
GASTOS AUDITORIAS Y ASESORIAS 950.858
GASTOS EN CUOTAS Y SUSCRIPCIONES 745.247
GASTOS DE ALIMENTACION 2.110.333
GASTOS MENSAJERIA 1.209.170
GASTOS VARIOS 173.401
GASTOS POR SERVICIOS DIVERSOS 653.370
OTROS TRIBUTOS 287.241
GASTOS UTILIZACION ESTADIOS FUTBOL 8.937.288

“TOTAL OTROS GASTOS' 227.418.286
IMPUESTO SOBRE BENEFICIOS 15.447.561

TOTAL IMPUESTO SOCIEDADES 15.447.561
TOTAL GASTOS 625.950.926




REPARTO Vil PARTIDO “DROGAS NO”

Celebrado el 27 de enero de 1999 en el Camp Nou

“F.C. Barcelona contra Seleccién Liga”™

PROYECTO HOMBRE % LINEAL N° USUARIOS % %PROP. REPARTO TOTAL P.H.
ALICANTE 1.394.590 77 1,69 590.408 1.984.998
ASTURIAS 1.394.590 307 6,75 2.353.965 3.748.555
BALEARES 1.394.590 215 4,73 1.648.542 3.043.132
BARCELONA 0 17.000.000 17.000.000
BURGOS 1.394.590 57 1,25 437.055 1.831.645
C.GIBRALTAR 1.394.590 22 0,48 168.688 1.563.278
CANARIAS 1.394.590 227 4,99 1.740.554 3.135.144
CANTABRIA 1.394.590 147 3,28 1.127.143 2.521.733
CASTELLON 1.394.590 198 435 1.518.192 2.912.782
CORDOBA 1.394.590 102 2,24 782.099 2.176.689
EXTREMADURA 1.394.590 55 1:24 421.720 1.816.310
GALICIA 1.394.590 580 12,76 4.447.230 5.841.820
GUADALAJARA 1.394.590 80 1,76 613.411 2.008.001
HUELVA 1.394.590 152 3.34 1.165.481 2.560.071
JAEN 1.394.590 32 0,70 245.364 1.639.954
JEREZ 1.394.590 110 2,42 843.440 2.238.030
LA RIOJA 1.394.590 34 0,75 260.700 1.655.290
LEON 1.394.590 202 4,44 1.548.863 2.943.453
MADRID 1.394.590 626 184 4.799.941 6.194.531
MALAGA 1.394.590 472 10,38 3.619.125 5.013.715
MURCIA 1.394.590 56 1.23 429.388 1.823.978
NAVARRA 1.394.590 137 3,01 1.050.466 2.445.056
SEVILLA 1.394.590 276 6,07 2.116.268 3.510.858
VALENCIA 1.394.590 321 7,06 2.461.312 3.855.902
VALLADOLID 1.394.590 62 1,36 475.394 1.869.984
ASOCIACION 1.394.590 0 7.749.946 9.144.536
TOTAL: 34.864.750 4.547 100,00 34.864.750 24.749.946 94.479.446

DETALLE:

RESULTADO: 105.727.178

10% IMPUESTO SOCIEDADES 10.572.718

W.F.T.C. 675.000 11.247.718

TOTAL A REPARTIR

94.479.446

El criterio para la distribucién de esta cantidad se realiza del siguiente modo:

El 50% lineal para todos los centros, incluida la Asociacion, y otro 50% por-

centual, en funcién del nimero de usuarios de cada programa, excepto el Pro-

grama organizador (BARCELONA) que por acuerdo de la Junta Directiva re-
cibe 17.000.000 y un 10% para la Asociacion.

Del mismo modo se cargan al Partido las cuotas de 675.000 Ptas.a pagar a

la Federacion Mundial de Comunidades Terapéuticas (W.F.T.C.)







LA ASOCIACl(f)N
PROYECTO HOINIBRE
EN CIFRAS 1999

CENTROS N’ DE/INGRESOS N°USUARIOS PORIESTRUCTURAS
4 5 6 e P

ALICANTE 81 112 21 37
ASTURIAS 329 409 | 160 85 83 16 15
BALEARES 253 270 | 124 80 86 31
BARCELONA 61 107
BURGOS 132 81 49 25 47 16
CAMPO DE GIBRALTAR 70 58 17
CANARIAS 222 273 | 142 | 147 84
CANTABRIA 157 101 69 54 19 45 25 18
CASTELLON 180 204 65 48 100
CORDOBA 79 101 84 34 20
EXTREMADURA 77 51 40 26 58
GALICIA 385 541 | 196 | 282 69 34 89 13
CASTILLA LA MANCHA 92 119 88 51
HUELVA 117 182 86 66
JAEN 45 56 21
JEREZ 134 115 45 23 19 34
LA RIOJA 82 60 27 14 12 38
LEON 230 245 | 129 | 146 19 36
MADRID 1090 415 | 323 | 129 | 146 | 130 | 370 11 81 | 209
MALAGA 378 614 | 235 | 258
MURCIA 142 106 48 22 12 77
NAVARRA 250 114 63 29 184 72 28
SEVILLA 303 416 | 140 | 117 70 28
VALENCIA 655 429 | 146 74 60 24 142
VALLADOLID 86 71 14 36 35
TOTAL 5630 5250 (2294 1821 | 445 | 820 | 417 35 | 206 | 61 | 418 | 303

ESTRUCTURAS:

1 ACOGIDA, 2 COMUNIDAD TERAPEUTICA, 3 REINSERCION, 4 PROGRAMA DE APOYO,
5 ADOLESCENTES, 6 PROGRAMA METADONA, 7 PROGRAMA RECAIDAS, 8 PROGRAMA
ALCOHOL, 9 LUDOPATIAS, 10 PROGRAMA COCAINA, 11 OTROS.




CENTROS ‘ I Gitas Naltas usuarios s_in internos personal voluntarios

. terapeuticas 99/ totales seguimiento _ prision; _
ALICANTE i3 43 21 60 13 20
ASTURIAS 53 507 131 43 43 123
BALEARES 34 185 43 70 43 206
BARCELONA 5 15 38 33 12 74
BURGOS 43 290 84 289 25 36
CAMPO DE GIBRALTAR 4 13 6 25 5 25
CANARIAS 82 250 131 0 43 77
CANTABRIA 14 91 55 81 27 90
CASTELLON 16 72 37 34 20 92
CORDOBA 13 33 59 54 20 65
EXTREMADURA 10 25 36 46 10 20
GALICIA 106 650 159 69 57 151
CASTILLA LA MANCHA 17 67 85 13 28 . 20
HUELVA 32 71 53 61 23 47
JAEN 2 2 16 2 15
JEREZ 12 107 84 200 24 125
LA RIOJA 14 134 88 12 12 55
LEON 43 612 213 45 26 148
MADRID 176 1493 247 220 90 208
MALAGA 72 559 83 30 39 87
MURCIA 12 16 29 9 18 120
NAVARRA 29 228 34 26 28 60
SEVILLA 49 217 86 152 32 110
VALENCIA 91 787 162 193 50 223
VALLADOLID 12 13 49 63 13 130
TOTAL 954 6480 2013 1844 703 2327

ALTA TERAPEUTICA: Para recibir el Alta Terapéutica la media oscila de 24 a 30 meses de tratamiento para un to-
xicomano adulto y 12 meses para los adolescentes.
ALTAS TOTALES: Son acumulativas a partir de 1987
USUARIOS SIN SEGUIMIENTO: Son drogodependientes que al momento de ingresar en el centro no tienen el

apoyo familiar.
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SEDE SOCIAL

Calle: Deportista César Porcel, 11
03006 ALICANTE
Telf: 965 112125
Fax: 965 112724

E-mail: phalicante@retemail.es

DIRECTOR PRESIDENTE

Ana Robles Pariente

CARACTERISTICAS GENERALES
Titular: Federaciéon Solidaridad en
Accién

Ambito territorial: Provincial
Creacién: 16/10/94

Fecha de apertura de programa:
17/10/94

SEDE SOCIAL

Calle: Diario El Comercio, s/n
33207 Gijon

Tel: 985.170.244

Fax: 985.358.154

E-mail: phastur@greencom.es

DIRECTOR-PRESIDENTE

Luis Manuel Florez Garcia

CARACTERISTICAS GENERALES
Titular: Fundacion C.E.S.P.A.

Ambito Territorial: Principado de
Asturias

Creacién: 09/06/87

Fecha de Apertura del
Programa: 19-09-88

SEDE SOCIAL

Calle: Oblatas, 23. 07011 Palma de
Mallorca (Baleares)

Tel: 971 7937 50/ 971 79 38 18
Fax: 971 79 37 46

E-mail: phbalears@ctv.es

http: //www.ctv.es/USERS/phbalears

DIRECTOR-PRESIDENTE

Tomeu Catala Barceld

CARACTERISTICAS GENERALES
Titular: Fundacion Hombre Libre-
Projecte Home Balears

Ambito Territorial: Comunidad
Auténoma de las Islas Baleares

Creacién: 30/06/90

Fecha de Apertura del
Programa: 31/08/87

SEDE SOCIAL

Calle: Riera de Sant Jordi, 151
08390 Mongat (Barcelona)
Tel: 93 469 32 25

Fax: 93 469 3528

E-mail: projhome@copc.es

DIRECTOR-PRESIDENTE

Albert Sabatés Porrera

CARACTERISTICAS GENERALES
Titular: Asociacido Promotora de la
Fundacié Projecte Home Barcelona
Ambito Territorial: Catalufa
Creacién: 12/11/94

Fecha de Apertura del
Programa: 27/11/95



SEDE SOCIAL

Calle: Palma de Mallorca, 3.
09007 Burgos

Tel: 947 48 10 77

Fax: 947 48 10 78

E-mail:
proyectohombreburgos@sarenet.es

DIRECTOR-PRESIDENTE

Isidoro Martin Martin

CARACTERISTICAS GENERALES

Titular: Fundaciéon Candeal
Ambito Territorial: Burgos, Soria
Creacién: 11/02/91

Fecha de Apertura del
Programa: 11/02/91

SEDE SOCIAL

Calle: Cartagena, 25
11300 La Linea. Céadiz
Tel: 956 17 47 88
Fax: 956 17 42 39

DIRECTOR-PRESIDENTE

Francisco José Carrillo Sanchez

CARACTERISTICAS GENERALES
Titular: C.E.S. Campo de Gibraltar

Ambito Territorial: Comarca del
Campo de Gibraltar

Creacién: 15/06/94

Fecha de Apertura del
Programa: 03/11/93

SEDE SOCIAL

Calle: Pedro Doblado Claverie, 34
38010 Sta. Cruz de Tenerife

Tel: 922 66 10 20/922 66 15 00
Fax: 922 66 15 68

E-mail: phcanarias@jet.es

DIRECTOR-PRESIDENTE
Jorge Gil Tadeo

CARACTERISTICAS GENERALES

Titular: CESICA (Centro de
Solidaridad de las Islas Canarias
Proyecto Hombre)

Ambito Territorial: Sta. Cruz de
Tenerife y Las Palmas de Gran Canaria

Creacion: 18/01/90

Fecha de Apertura del
Programa: 08/10/90

SEDE SOCIAL

Calle: Isabel La Catdlica, 8

39007 Santander. Cantabria.

Tels: 942 23 61 06 / 942 23 57 02
Fax: 942 23 61 17

DIRECTORA-PRESIDENTA

Pilar Ruiz de la Prada Mazorra

CARACTERISTICAS GENERALES
Titular: Fundacién Centro de
Solidaridad de Cantabria “CESCAN"
Ambito Territorial: Cantabria
Creacién: 28/10/92

Fecha de Apertura del
Programa: 23/11/92



SEDE SOCIAL

Calle: Avda. Enrique Gimeno, 44
12006 Castelldn

TelS: 964 20 52 55 / 964 25 43 14
Fax: 964 25 00 46

E-mail: amigo@lobocom.es

DIRECTOR-PRESIDENTE

Epifanio Lopez Lopez

CARACTERISTICAS GENERALES
Titular: Fundacion Amigd
Ambito Territorial: Estatal
Creacién: 30/03/92

Fecha de Apertura del
Programa: 30/03/92

SEDE SOCIAL

Calle: Inclusa, 1. 19001 Guadalajara
Tel: 949 25 35 73

Fax: 949 25 35 66

E-mail: phgu@jet.es

DIRECTOR-PRESIDENTE
Modesto Salgado Salgado

CARACTERISTICAS GENERALES
Titular: Solidaridad del Henares
Proyecto Hombre

Ambito Territorial: Castilla La
Mancha y el corredor del Henares

Creacion: Diciembre 1.992

Fecha de Apertura del
Programa: 15/11/92

SEDE SOCIAL

Calle: Abderraman Ill, 10. 14006
Coérdoba

fel: 957 40 19 09
“ax: 957 40 19 26

DIRECTOR-PRESIDENTE

Lazaro Castro Villalobos

CARACTERISTICAS GENERALES

ar: Fundacion Centro Espanol de
Solldarldad de Coérdoba

: Cordoba y

Provincia
Creacion: 07/11/94

SEDE SOCIAL

Calle: Coria, 25
10600 Plasencia (Céaceres)
Tel: 927 42 25 99

ax: 927 42 25 99

E-mail: phextrem@teleline.es

DIRECTORA-PRESIDENTA

Ana Maria Martin Hernandez

CARACTERISTICAS GENERALES

Titular: Fundacion Centro Santa
Barbara

Ambito Territorial: Comunidad
Autonoma de Extremadura
Creacion: 20/12/93

ra del

28/11/94




SEDE SOCIAL

Calle: Campillo San Francisco, 5
15705 Santiago de Compostela
(A Coruna)

Tel: 981 57 25 24

Fax: 981 57 36 06

E-mail:
proxectohome@mx2.redestb.es

DIRECTOR-PRESIDENTE

Ramén Gémez Crespo

CARACTERISTICAS GENERALES

Titular: Fundacion Monte do Gozo

Ambito Territorial: Comunidad
Autdnoma de Galicia

Creacién: 13/02/90

Fecha de Apertura del
Programa: 23/01/90

SEDE SOCIAL

Calle: Pabellon de las Acacias- Ctra.
Sevilla Km. 636

21007 Huelva

Tel: 959 23 48 56

Fax: 959 22 74 15

E-mail: ceshuelva@teleline.es

DIRECTORA-PRESIDENTA

Ascension Gonzalez Rodriguez

CARACTERISTICAS GENERALES
Titular: Centro Espafiol de
Solidaridad de Huelva (C.E.S. Huelva)
Ambito Territorial: Huelva
Creacién: 08/11/93

Fecha de Apertura del
Programa: 05/09/94

SEDE SOCIAL

Calle: Dr. Juan Nogales, 43
23008 Jaén

Tel: 953 27 62 29

Fax: 953 27 62 29

DIRECTOR-PRESIDENTE

Pedro Pedrero Lanero

CARACTERISTICAS GENERALES

Titular: Asociacion Amigos de
Proyecto Hombre de Jaén
(APROHOM/JAEND)

Ambito Territorial: Provincial Jaén
Creacién: 15/09/96

Fecha de Apertura del
Programa: 21/11/96

SEDE SOCIAL

Calle: Lealas, 6-11404 Jerez (Cadiz)
Tels: 956 18 32 74/606 31 60 80
Fax: 956 18 32 76

E-mail:
phombrejerez@mx3.redestb.es

DIRECTOR-PRESIDENTE

Luis B. Bononato Vazquez

CARACTERISTICAS GENERALES

Titular: Fundacion Centro Espafol de
Solidaridad Jerez

Ambito Territorial: Cadiz
Creaciéon: Noviembre 1.990

Fecha de Apertura del
Programa: 11/02/91



B

SEDE SOCIAL

Calle: Hospital Viejo, 13
26001 Logrono (La Rioja)
Tel: 941 24 88 77
Fax: 941 24 86 40

DIRECTOR-PRESIDENTE

Matias Salazar Torreros

CARACTERISTICAS GENERALES
Titular: Fundacion Centro de
Solidaridad de La Rioja

Ambito Territorial: Comunidad
Auténoma de La Rioja

Creacién: 26/10/89

Fecha de Apertura del
Programa: 27/09/90

SEDE SOCIAL

Calle: Miguel Servet, 8
24411 Fuentenuevas-Ponferrada
(Ledn)

Tel: 987 45 51 20
Fax: 987 45 51 55

E-mail: phleon@retemail.es

DIRECTOR-PRESIDENTE

Pio Santos Guillon

CARACTERISTICAS GENERALES
Titular: Patronato Proyecto Hombre
San Antonio de Padua

Ambito Territorial: Territorios de
las diocesis de Astorga y Ledn
Creacién: 20/02/86

Fecha de Apertura del
Programa: 09/09/85

SEDE SOCIAL

Calle: Martin de los Heros, 68
28008 Madrid

Tel: 91 542 02 71

Fax: 91 542 46 93

E-mail: proyhomb@lander.es

proyhomb@cesphmad.com

DIRECTOR-PRESIDENTE

Juan Francisco Orsi

CARACTERISTICAS GENERALES
Titular: C.E.S. (Centro Espafiol De
Solidaridad)

Ambito Territorial: Comunidad
Auténoma de Madrid

Creacion: 20/08/84

Fecha de Apertura del
Programa: 20/08/84

SEDE SOCIAL

Calle: Eduardo Carvajal, 4
29006 Malaga

Tel: 952 35 31 20

Fax: 952 35 32 35

E-mail: phmalaga@yahoo.es

DIRECTOR-PRESIDENTE

Benito Gil Yuste

CARACTERISTICAS GENERALES
Titular: C.E.S.M.A. (Centro Espariol
de Solidaridad de Malaga)

Ambito Territorial: Andalucia
Creacién: 26/11/85

Fecha de Apertura del
Programa: 26/11/85



SEDE SOCIAL

Calle: Santa Cecilia s/n
30005 Murcia

Tel: 968 28 00 34

Fax: 968 28 00 34

E-mail: phmurcia@alehop.com

DIRECTORA-PRESIDENTA

Ramona Alonso Garcia

CARACTERISTICAS GENERALES
Titular: Fundacién Solidaridad y
Centro de Reinsercion Social

Ambito Territorial: Region de
Murcia

Creacién: 02/05/95

Fecha de Apertura del
Programa: 02/05/95

SEDE SOCIAL

Calle: Avda. Guipuzcoa, 5
31014 Pamplona (Navarra)
Tel: 948 13 00 34
Fax: 948 13 00 43

E-mail: phnavarr@jazzfree.com

DIRECTOR-PRESIDENTE

Alfonso Arana Marquina

CARACTERISTICAS GENERALES
Titular: Fundacién Proyecto Hombre
de Navarra

Ambito Territorial: Comunidad
Foral de Navarra

Creacion: 11/02/91

Fecha de Apertura del
Programa: 11/02/91

SEDE SOCIAL

Calle: Virgen del Patrocinio, 2
41010 Sevilla

Tel: 954 34 74 10

Fax: 954 34 74 11

E-mail: phsevil@attglobal.net

DIRECTOR-PRESIDENTE

Francisco Herrera del Pueyo

CARACTERISTICAS GENERALES
Titular: Centro Espanol de
Solidaridad de Sevilla

Ambito Territorial: Provincial
Creacion: 04/10/91

Fecha de Apertura del
Programa: 04/10/91

SEDE SOCIAL

Calle: Padre Esteban Pernet, 1
46014 Valencia

Tel: 96 359 77 77

Fax: 96 179 92 51 )

E-mail: cvs@ctv.es

DIRECTOR-PRESIDENTE

Angel Pedro Alvarez Redondo

CARACTERISTICAS GENERALES
Titular: Fundacion Arzobispo Miguel
Roca

Ambito Territorial: Valencia y
Provincia
Creacion: 15/12/85

Fecha de Apertura del
Programa: 15/12/85



SEDE SOCIAL

Calle: Linares, 15
47010 Valladolid

Tel: 983 25 90 30
Fax: 983 25 73 59

E-mail:
aldabaprohomvall@wanadoo.es

DIRECTORA-PRESIDENTA
M? Paz de la Puente Martin

CARACTERISTICAS GENERALES

Titular: Fundacion Aldaba

Ambito Territorial: Valladolid y
Provincia (Autonomia Salamanca,
Segovia y Palencia)

Creacién: 13/11/96

Fecha de Apertura del
Programa: 13/11/96
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METODOLOGIA

Los datos estadisticos que presentamos a continuacién persiguen funda-
mentalmente los siguientes objetivos:

1. Realizar una aproximacioén a la realidad de los drogodependientes en trata-
miento en los diferentes centros de Proyecto Hombre en el Estado Espariol
durante 1999. Para ello se han abordado diversas situaciones: social, acadé-
mica, laboral,, judicial..., asi como algunas caracteristicas de la sociologia del
consumo de drogas.

2. Al mismo tiempo, se pretende aprovechar la continuidad en la recogida de
datos de estos anos para:

-Realizar un anélisis de la evolucion del perfil de los usuarios de Proyecto
Hombre.

-Ofrecer un material que permita realizar estudios particulares en base a los
diferentes aspectos recogidos en este trabajo.

3. Una de las caracteristicas fundamentales de la prevencién se encuentra en
la investigacién. Si estudiamos causas y efectos de la drogadicciéon podremos
abordarla adecuadamente.

ELABORACION DE LA MUESTRA

Nuestra intencion ha sido siempre obtener la muestra mas amplia posible de
usuarios de Proyecto Hombre, pero teniendo en cuenta los siguientes as-
pectos:

-Que aceptaran libremente realizar la encuesta, haciéndoles saber su anoni-
mato y que solo el equipo coordinador tendria acceso a ellas.

-Que llevaran un tiempo realizando el Programa. Las razones para ello son:
que hay un mayor nivel de confianza con el encuestado, que los datos que
aporta tienen una fiabilidad considerable al ir asumiendo el Programa y que su
disponibilidad a la hora de colaborar favorece el trabajo.

Durante 1999 se han realizado 2024 encuestas a 1737 hombres y 287 mu-
jeres que se encontraban en rehabilitaciéon en alguno de los centros Proyec-
to Hombre del Estado Espafiol.

La encuesta es realizada individualmente por un equipo de voluntarios forma-
dos para este fin y supervisando el trabajo por el personal de Proyecto Hom-
bre. El cuestionario es totalmente anénimo, consiste en 70 preguntas a los
usuarios con 207 variables.



1. MIUESTRA PROYECTO HONMBRE

n= 2024

Provincia ] "Erecuencia Porcentaje
Alicante 10 0,49
Asturias 175 8,65
Canarias 128 6,32
Cantabria 43 212
Castellon 132 6,52
Cordoba 82 4,05
Extremadura 29 1,43
Galicia 219 10,82
Huelva 72 3.56
Islas Baleares 144 7,11
Jerez 48 237
La Rioja 19 0,94
Ledn 48 2,37
Madrid 176 8,70
Malaga 236 11,66
Murcia 38 1,88
Navarra 37 1,83
Sevilla 67 331
Valencia 300 14,82
Valladolid 21 1,04

2. DATOS PERSONALES Y FAMILIARES

SEXO
n= 2024

Mujer

86%




EDAD DIA ENCUESTA

El niimero de casos validos es de 2012. Los resultados de la encuesta indi-

can que la media es de 28,94 afios y la desviacién tipica 6,46.

ESTADO CIVIL

n= 2014
Emparejado/a Divorciado/a
4% 5%
Viudo/a
1%
Separado/a
9%
Casado/a
16%
Soltero/a
65%

Ne® DE HIJOS

El nimero de casos validos es de 2023. Los resultados de la encuesta indi-

can que la media es de 0,54 hijos y la desviacion tipica 0,92.

N° ACTUAL DE HERMANOS (INCLUIDO ELL ENCUESTADO)
El nimero de casos validos es de 2006. Los resultados de la encuesta indi-

can que la media es de 3,92 hermanos y la desviacidn tipica 2,15.




POSICION ENTRE HERMANOS

n= 2007
Otro Unico
7% 5%

Menor
32%

Intermedio
30%

CONVIVENCIA ANTERIOR P.H.

Otros

Carcel

Variable

Amigos

Otros familiares

Pareja

Pareja+padres
Padres 865

Solo

1000 800 600 400 200 00 10,00 20,00 30,00 40,00 50,00

Nimerom M Porcentaje




3. DATOS ACADEMICOS

ULTIMO CURSO APROBADO

n= 2011
Frecuencia ; ' Porcentaje
Sin escolarizar 8 0,40
1 EGB 2. 0,10
2 EGB 4 0,20
3 EGB 14 0,70
4 EGB 32 1,59
5 EGB 107 5,32
6 EGB 217 10,79
7 EGB 309 15,37
8 EGB 585 29,09
1 FPI 101 5,02
2:FPI 108 5:3%:
1 FPI 3 1,54
2 FPII 29 1,44
3iERI| 65 3:23
1 BUP 82 4,08
2 BUP 79 3,93
3 BUP 69 3,43
COu 68 3.38
1 Univers. 16 0,80
2 Univers. 15 0,75
3 Univers. 162 0,60
4 Univers. 4 0,20
5 Univers. 13 0,65
6 Univers. 9 0,45
Otros 32 1,59

EDAD ABANDONO ESTUDIOS

El nimero de casos validos es de 1952. Los resultados de la encuesta indi-
can que la media es de 16,19 anos y la desviacion tipica 3,5.

MOTIVO FIN DE ESTUDIOS
(respuestas multiples). n= 2880

Los encuestados podian dar un maximo de dos motivos. Hay 2888 res-
puestas de 1987 casos validos, por tanto un 44,8 de los encuestados dan
dos motivos.

Otros 8.6 ]
Contacto droga 9,8 .

Ingreso PH.
Expulsion
Fin estudios

Necesitar trabajar 13,8 [,

Querer ganar dinero 226!

No le gustaba 28,4 |

Malos resultados 8.3

3025 20 5 BT O 5 0 0 200 400 600 800 1000

Porcentaje™ m Ndmero




4. DATOS LABORALES

HA TRABAJADO

n= 1846

No
2%

98%

EDAD INICIO LABORAL

El nimero de casos validos es de 1797. Los resultados de la encuesta in-

dican que la media es de 16,31 afnos y la desviacidn tipica 2.81.
NUMERO DE TRABAJOS TENIDOS

El nimero de casos validos es de 1793. Los resultados de la encuesta in-

dican que la media es de 5,49 trabajos y la desviacion tipica 4,61.

MESES TRABAJO PRINCIPAL

El nimero de casos validos es de 1170. Los resultados de la encuesta in-

dican que la media es de 49,48 meses y la desviacion tipica 55,2.

74)




SITUACION OCUPACIONAL
AL INICIO DE LA DROGODEPENDENCIA

n= 1824
Otros go =
Estudiando 5470 S ﬂ
Buscando 1 empleo 16%
Paro sin subsidio 92[:;:1
Paro con subsidio 3003

Baja médica 15
Auténomo 62 :q
Excedencia W

Trab. negocio familiar 113 ==
Trabajo sin contrato
Temporal con contrato 4451

Fijo con contrato

600 500 400 300 200 100 00,00 5,00 10,00 15,00 20,00 25,00 30,00 35,00

Nidmero [ -l Porcentaje

SITUACION OCUPACIONAL
AL LLEGAR A PROYECTO HOMBRE

n= 1808

Otros

Estudiando
Buscando 1 empleo
Paro sin subsidio 583! BERRESSNL
Paro con subsidio
Baja médica
Auténomo
Excedencia

Trab. negocio familiar
Trabajo sin contrato
Temporal con contrato

Fijo con contrato

1t

700 600 500 400 300 200 100 OO 5,00 10,00 15,00 20,00 25,00 30,00 35,00
Numero® B Porcentaje




MODIFICACION DEL TRABAJO
ANTE EL CONSUMO DE DROGAS

n= 1661

77,36

ORIGEN INGRESOS AL INICIO DEL CONSUMO DE DRO-
GAS (respuestas multiples).

Los encuestados podian dar un méaximo de dos procedencias. Hay 2419
respuestas de 1875 casos validos, por tanto un 29% de los encuestados

dan dos respuestas.

Otros

Negocio prostitucion
Prostitucion propia
Trafico de drogas
Trapicheo

Amigos
Becas/Subv/Subsidios
Robo/estafas

Robo familia

Familia 664

Sueldo - 1026

1200 1000 800 600 400 200 00 5 10 15 20 25 30 35 40 45
Nimero m m Porcentaje




ORIGEN INGRESOS DURANTE EL CONSUMO DE
DROGAS (respuestas multiples).

Los encuestados podian dar un maximo de dos procedencias. Hay 3107
respuestas de 1875 casos validos, por tanto un 65,4% de los encuestados

dan dos respuestas.

Otros

Negocio prostitucion
Prostitucion propia
Tréfico de drogas
Trapicheo

Amigos
Becas/Subv/Subsidios
Robo/estafas
Robo familia
Familia

Sueldo 1149 C———————=== - . - ; 11149

AQ1¢ 351 e80! 25k w205t SR 0 kbR 0L O 200 400 600 800 1000 1200

Porcentaje M B Namero

ORIGEN INGRESOS AL INICIO DE PROYECTO HOMBRE
(respuestas multiples).

Los encuestados podian dar un maximo de dos procedencias. Hay 2544
respuestas de 1844 casos validos, por tanto un 37,8% de los encuestados

dan dos respuestas.

Otros

Negocio prostitucion
Prostitucion propia
Tréfico de drogas
Trapicheo

Amigos
Becas/Subv/Subsidios
Robo/estafas

Robo familia
Familia
Sueldo 317!

1806

35 30 25 20 15 10 5 0 0 100 200 300 400 500 600 700 800 900
Porcentaje ™ B Nimero
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5. DATOS TOXICOLOGICOS

MOTIVO INICIO CONSUMO

respuestas multiples n= 2304

Los encuestados podian dar un maximo de dos motivos. Hay 3204 res-
puestas sobre 1880 casos validos, por tanto un 70,5 de los encuestados dan

dos motivos.

Ser mas que los demas 100 3.4
Estar en la movida 347 10,8
Sin darse cuenta 176 515
Para pasarlo bien 2567 8
Un suceso le afectd 160 5
Por los amigos 607 18,9
Le convenc/presionaron 49 1,5
Para sentirse seguro/a 176 5,5
Por curiosidad/probar 688 21.5
Por rebeldia 184 B/
Olvidar problemas 354 11
Otros 106 3.8

FORMA CONSUMO DE HEROINA

n= 1101
Erecuencia Porcentaje
Fumada 439 39,87
Esnifada 22 2,00
Inyectada 251 22,80
Antes Inyect,ahora fum/esni 110 9,99
Antes Fum/esni,ahora inyect 228 20,71
Indistinta 39 3.54
Otras 2 1,09

USO DE JERINGUILLA

n= 1798
Erecuencia Porcentaje
Siempre compartida 16 0,89
Nunca compartida 416 23,20
A veces compartida 397 22,14
Antes compartida, ahora no 62 3,46

No usaba 902 50,31




SUMINISTRADOR PREFERERNTIE
n= 825

Otros

Familiares

Amigos 54,18 |

Pareja
Sin punto fijo

Tréfico propio

Traf. habitual 28,12

60 50 40 30 20 10 00 100 200 300 400 500
Porcentaje ® M Niimero

SUMINISTRADOR OCASIONAL
n= 535

Otros 21311

Familiares

Amigos  26,73!

Pareja
Sin punto fijo

Tréfico propio

Traf. habitual 22,99 |

30 25 20 15 10 5 00 20 40 60 80 100 120 140 160

Porcentaje B M Nimero




EDAD INICIO MUNDO DROGA

El niimero de casos validos es de 1361. Los resultados de la encuesta indi-

can que la media es de 14,88 afios y la desviacion tipica 3.9.

DROGAS CONSUMIDAS

% que la han Edad Media Media meses
probado consumo diario

ALCOHOL 99,65 14,37 34,35
HACHIS 97.64 15,26 54,83
ANFETAMINAS 73,42 17,16 5,9

HEROINA 92 19,94 61,82
COCAINA 98.8 19,84 32,64
METADONA/SUST. 61 26,12 10,24
EXTASIS 46,39 27,79 1,74

DROGA MAS CONSUMIDA

n= 1865
Alcohol 71 3,81
Inhalantes 1 0,05
Hachis 138 7,40
Anfetaminas 7 0,38
Barbituricos 13 0,70
Heroina 1087 58,28
Cocaina 500 26.81
Speed 0,38
Alucinégenos 2 0,11
Metad/Sustitut 0,05
Extasis 9 0,48
Crack 20 1O
Otra 9 0,48




6. TRATAMIENTO

INTENTADO DEJAR DROGA
n= 1862

No
23%

Si
7%

INTENTOS PROFESIONALES
El nimero de casos validos es de 1862. Los resultados de la encuesta indi-

can que la media es de 1,59 intentos profesionales y la desviacion tipica 2,3.

INTENTOS NO PROFESIONALES
El nimero de casos validos es de 1862. Los resultados de la encuesta indican

que la media es de 1,84 intentos no profesionales y la desviacién tipica 5,16.

QUIEI\I TUVO LA IDEA DEL INGRESO EN PROYECTO
HOMBRE (respuestas multiples).

Los encuestados podian dar un maximo de dos respuestas. Hay 2681 res-
puestas de 1864 casos validos, por tanto un 43,8 de los encuestados dan

dos motivos.

Otros
Antiguos residentes
C. Penitenciario
Meédico-farmac.
Juzgados
Religioso-a
Amigos-as
Centro sanitario
Pareja
C. Asit. Social
Med. Comunicacion
Familiares 32,8 !
Iniciativa propia 29,11

1879

1780

35 30 2547520 15 10 5 00 200 400 600 800 1000
Porcentaje m  m Nimero



MOTIVO INICIO PROGRAMA (respuestas multiples).

Los encuestados podian dar un maximo de dos motivos. Hay 1934 res-

puestas de 1857 casos validos, por tanto un 57,8 de los encuestados dan

dos motivos.

Otros
Sentir tocado fondo 3541
Rechazo social

Contacto PH-prision
Trast. Psiquicos
Trast. Fisicos

Probl. Legales
Probl. Familiares 29,8l

Probl. laborales

Motiv. Econdmicos

40 -85 e 301195 00 S HsT B 0435 00 200 400 600 800 1000 1200

Porcentaje @ M Nidmero

7. DATOS JUDICIALES

RELACION JUNTA MENORES
n= 1789

Si
1%

89%




INTERNO CENTRO MENORES
n= 1786

Si
5%

95%

N° DE VECES EN PRISION
El nimero de casos validos es de 1775. Los resultados de la encuesta indi-

can que la media es de 1.1 veces y la desviacion tipica 3,07.

MESES TOTALES EN PRISION
El nimero de casos validos es de 1775. Los resultados de la encuesta indi-

can que la media es de 9,52 meses y la desviacion tipica 27,08.

PRESO EN CALIDAD DE
n= 563

Ns/Ne
1%

Preventivo
38%

Ambos
46%

Penado
15%




ANTECEDENTES AL LLEGAR & PROYECTO HOMBRE

n= 1747
Si, sin juicios pend. 354 20,26
Si, con juicios pend. 411 23,53
No, sin juicios pend. 838 47,97
No, con juicios pend. 117 6,70
S. legal desconocida 27 1:55

SITUACION LEGAL ACTUAL

n= 864

Nada
Libertad Provisional
Cumpliendo (juez)

Cumpliendo (3. grado)

Libertad propia

Erecuencia Porcentaje

310 35,88
140 16,20
23 2,66
48 5,56
342 39,70




RETRATO ROBOT
DEL USUARIO

Las encuestas que publicamos corresponden a la poblacién toxicdmana adul-
ta. Casi el 86% de los usuarios son hombres. Se observa una reduccién en

el porcentaje de mujeres respecto a 1990 en que las mujeres llegaban al 20%.

La edad media se aproxima a 29 ainos. Hace diez aflos era de 26, lo que re-
fleja el envejecimiento de la poblacidon heroindmana, no asi de los otros tipos
de consumidores, especialmente, entre los usuarios de drogas de sintesis y
alcohol los fines de semana. Comparando la edad media con la edad de inicio
a las drogas se observa una dilatada historia de adiccion. En el caso del al-
cohol llevan 15 afnos de consumo; en el caso del haschis, 14 y en heroina y

cocaina 9 anos.

Por lo general provienen de familias numerosas y la drogadiccién no afecta al

lugar que ocupa entre los hermanos.

Con respecto al estado civil, responden a la media en que suele emparejarse
o casarse la poblacién en general. Nos llama la atencién que si sumamos las
separaciones y los divorcios, la drogadicciéon ha deteriorado o destruido la re-

lacion de pareja al 12% de los usuarios.

Es importante destacar con respecto a la convivencia, que antes de ingresar
en Proyecto Hombre el 70% vivia con la pareja o con la familia pero el 20% de

los usuarios hacian el circulo calle-prisién-calle.

En cuanto a las caracteristicas de su escolarizacion cabe destacar que el
34.47% no habia finalizado la EGB antes de iniciar el programa de trata-
miento y casi una tercera parte sdélo habia aprobado 8° de EGB. El 3,45%

habia realizado algdn curso universitario. En los programas de cocainéma-



nos constatamos que el nivel de estudios de los usuarios es superior al el
de esta poblacién puesto que un 11% ha cursado estudios universitarios y
un 22% ha estudiado FP (muestra extraida del programa de cocaindmanos
de P.H. Valencia sobre 100 usuarios). Dos datos que nos llaman la atencion
por los cuales finalizan los estudios es que el 28,4% afirma que no le gus-
taba y si sumamos los que quieren ganar dinero y necesitan trabajar nos da

un 36,4% de usuarios que necesitan abandonarlos.

Practicamente la inmensa mayoria (97,67 %) se ha incorporado al mundo la-
boral desde muy jovenes. Al inicio de la drogodependencia (14 a 15 anos para
alcohol y haschis y 19 para alcohol y cocaina), casi el 30% afirma que esta-
ba estudiando. Diez afios después, el 2,54% realiza algin estudio. El 77,36%
afirma que el consumo de drogas ha modificado su situacion laboral y por la
escasa formacidn escolar y ocupacional que tienen el 36,79 tiene un trabajo
de tipo temporal o estéan sin trabajo. Nuestra hipétesis es que ello es debido
a su corta edad y escasa formacién, pero esta situacion se agudiza antes de
llegar a P.H. puesto que casi el 40% se encuentra en el paro, sin subsidio o
trabaja sin contrato. Ante esta situacion Proyecto Hombre implementa un pro-
grama paralelo de formacion laboral y ocupacional al programa de tratamien-
to. Como resultado de esta formacion el 90% de las altas terapéuticas se in-

corporan al mundo laboral.

El dinero para el consumo de drogas en su fase de inicio proviene principal-
mente de su sueldo (42,4%) o de la familia (27,4 %), situacion que se modifi-
ca cuando se convierte en un adicto donde comienzan sus actividades ilega-
les por robo y tréafico (38,15%). Destaca que en la poblacion drogodepen-
diente de hace diez afos sus actividades ilegales eran de un 76% que fue
cuando se consolidé una mentalidad punitiva en la sociedad contra los dro-
godependientes. Lo que se buscaba era la seguridad ciudadana y castigar al

culpable enviandolo a la prision en lugar de buscar su rehabilitacion.

En el 90% de los casos se inician en el mundo de la droga durante la etapa de
la adolescencia. Las motivaciones principales que manifiestan para consumir
drogas son variables pero sin embargo sigue siendo la curiosidad junto con

los amigos los motivos para iniciarse en el mundo de la droga (40,4 %).

La forma de consumo de heroina ha ido evolucionando. Si hace diez afios
casi el 99% de la poblacién se la inyectaba, actualmente sdlo lo hace el
20,80%. El 23,20% nunca han compartido la jeringuilla. La aparicion del
sida, los programas de reduccion de dafos y las campafias de informacion
han favorecido este cambio. Aumenta el nimero de usuarios que fuman he-

roina (casi el 40%).



En el motivo de ingreso a tratamiento sigue siendo importante el de tocar
fondo (35,4%) junto con los problemas familiares (casi el 30%). Por este
motivo juega un papel importante la familia a la hora de motivar y presionar
al usuario para que ingrese (32,8%). También nos llama la atencidon que una
tercera parte de los usuarios, al tocar fondo, deciden por iniciativa propia so-

licitar ayuda profesional.

La edad media en la que han probado las drogas es en el caso del alcohol de
14,37 anos, en el caso del haschis a los 15,26 y en la heroina y cocaina es

casi a los 19 anos.

En cuanto a las caracteristicas de la adiccidon, la mayoria de los usuarios son
politoxicdbmanos, si bien, existe un consumo preferente por la heroina (mas
del 58%) con casi 6 afos consumiendo diariamente, seguido de la cocaina
(casi 27 %).

Un 10% de los usuarios antes de entrar en Proyecto Hombre habia tenido re-
lacion con la junta de menores y mas del 5% habia estado internado en algun
centro. Mas del 50% de los usuarios ingresa en Proyecto Hombre con ante-

cedentes penales.
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ALICANTE

C/ Deportista Cesar Porcel,
11(bjos).

Barrio de Asis. 03006 ALICANTE

Tf.:(96) 511 21 25. Fax: 511 27 24.

E-mail: phalicante@retemail.es

ASTURIAS
C/ Diario El Comercio.33207
GIJON.

Tf.:(98) 517 02 44. Fax: 535 81 54.

E-mail: phastur@greencom.net

BALEARES

C/ Oblatas, 23

07011 PALMA DE MALLORCA.
Tf.:(971) 79 37 50. Fax: 79 37 46.
E-mail:phbalears@ctv.es
w.w.w.ctv.es/USERS/railbal

BARCELONA
C/ Riera de Sant Jordi, 151
08390 Montgat. BARCELONA

Tf.:(93) 469 32 25. Fax: 469 35 28.

E-mail: projhome@copc.es
//webs.adam.es/projectehome

BURGOS

C/ Palma de Mallorca s/n.
Gamonal. 09007 BURGOS.
Tf.:(947) 48 10 77. Fax: 48 10 78.
E-mail:
proyectohombreburgos@sarenet.es

CAMPO DE GIBRALTAR

C/ Cartagena, 25.

11300 La Linea. cadiz

Tf: (956) 17 47 88. Fax: 17 42 39

CANARIAS
C/ Pedro Doblado Claverie, 34
OFRA. 38010 TENERIFE.

Tf.:(922) 66 10 20 / 66 15 00. Fax:

66 15 68.
E-mail: phcanarias@jet.es

CANTABRIA

C/ Isabel la Catdlica, 8.

39007 SANTANDER.

Tf:(942) 23 61 06. Fax: 2361 17.

CASTELLON

Avda. Enrique Gimeno, 44

12006 CASTELLON

Tf. Fax: (964) 20 52 55/ 25 00 46.
E-mail: amigo@lobocom.es

CASTILLA-LA MANCHA

C/ Inclusa, 1.
19001.GUADALAJARA.

Tf.:(949) 25 35 73. Fax: 25 35 66.
E-mail: phgu@jet.es

ASOCIACION
PROYECTO HOMBRE

CORDOBA

C/ Abderraman lll, 10.

14006 CORDOBA

T£.:(957) 40 19 09. Fax: 40 19 26.

EXTREMADURA

C/ Coria, 25 bjos.

10600 PLASENCIA. CACERES.
Tf.: (927) 42 25 99. Fax: 42 25 99.
E-mail: phextrem@teleline.es

GALICIA

C/ Campillo S. Francisco, 5.
(Edificio S. Martin Pinario)

15075 STGO.DE COMPOSTELA.
Tf.:(981) 57 25 24.

Fax: 57 36 06.

E-mail:
proxectohome@mx?2.redestb.es

HUELVA

Pabellon Las Acacias.

Ctra. de Seuvilla, km. 636.

21007 HUELVA

Tf.:(959) 23 48 56. Fax: 22 74 15.
E-mail: ceshuelva@teleline.es

JAEN

C/ Dr. Juan Nogales, 43.

23008 JAEN.

Tf.:(953) 27 62 29. Fax: 27 62 29.

JEREZ

C/ Lealas, 6.

11402 JEREZ DE LA FRONTERA.
Tf.:(956) 18 32 74. 18 32 76. Fax:
18 32 74.

E-mail:
phombrejerez@mx3.redestb.es

LA RIOJA

C/ Madre de Dios, 15.

26004 LOGRONO.

TF.:(941) 24 88 77. 24 88 45. Fax:
24 86 40.

LEON

C/ Miguel Servet, 8.

24411 Fuentes Nuevas.
PONFERRADA.

TF..(987) 45 51 20. Fax: 45 51 55.
E-mail: phleon@retemail.es

MADRID

C/ Martin de los Heros, 68. 28008
MADRID

Tf.:(91) 542 02 71.

Fax: 542 46 93.

E-mail: proyhomb@cesphmad.com

MALAGA

Eduardo Carvajal, 4.
29006.MALAGA.

Tf..(952) 35 31 20 / 35 32 25.
Fax:35 32 25.

E-mail: phmalaga@yahoo.es

MURCIA

Sta Cecilia s/n. 30005 MURCIA
Tf./Fax: (968) 28 00 34.

E-mail: phmurcia@alehop.com

NAVARRA

Av.de Guipuzcoa, 5. 31012
PAMPLONA.

Tf.:(948) 13 00 34. Fax: 13 00 43.
E-mail: phnavarr@jazzfree.com

SEVILLA

C/ Virgen del Patrocinio, 2

41010 SEVILLA.

Tf.:(95) 434 74 10. Fax: 434 74 11.
E-mail: phsevil@attglobal.net

VALENCIA

C/ Padre Esteban Pernet, 1.
46014 VALENCIA.

Tf..(96) 359 77 77. Fax: 379 92 51.
E-mail: cvs@ctv.es

VALLADOLID

C/ Linares, 15. 47010
VALLADOLID.

Tf.:(983) 25 90 30. Fax: 25 73 59.
E-mail:
aldabaprohomvall@wanadoo.es

ASOCIACION PROYECTO
HOMBRE

Secretaria: (91) 357 09 28

Esc. Formacion: (91) 357 32 40
Administracion: (91) 357 16 84
Avda. Osa Mayor, 19.

28023 Aravaca (Madrid).

Fax: 307 00 38.

E-mail: proyectohombr@retemail.es
Http: proyecto-hombre.org

REVISTA PROYECTO
Redaccion

C/ Oblatas, 283.

07011 PALMA DE MALLORCA.
Tel.: (971) 79 99 29. Fax: 79 28 17.
E-mail: rproyecto@retemail.es
Administracion y difusién:
Avda. Osa Mayor, 19.

28023 Aravaca (Madrid).

Tel.: (91) 357 01 04. Fax: 307 00 38.
E-mail: proyectohombr@retemail.es
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REVISTA “PROYECTO"

Revista trimestral, especializada en drogodependencias, desde 1991 en la vanguardia de la
informacion sobre prevencion, formacion, tratamiento, reinsercion social, patologia dual, etc.
Dirigida a psicologos, educadores, terapeutas, a todos los profesionales preocupados por las

toxicomanias. (68 pp.)

ACTAS DEL CONGRESO
Ofrece el conjunto de las ponencias presentadas en el | Congreso PH (Vitoria, nov. 1994) y muestra una
panoramica global de la evolucion y la situacion de las drogodependencias en Espana (368 pp.).

MEMORIA 1998
Ofrece una relacion de las actividades de la Asociacion y presenta los resultados de un estudio sobre
el perfil psicosocial y toxicoldgico de méas de 2000 usuarios en tratamiento y reinsercion social, asi
como el perfil de sus familias. Encuesta aplicada en 15 CC.AA. del Estado Espariol (104 pp.).

PARA SU ADQUISICION
Dirijase al Departamento de Comunicacion. Tel. (91) 357 01 04.
E-mail: proyectohombr@retemail.es



ENTRE TODOS

PROGRANIA DE PREVE!\IGIﬁN ESGOLAR Y FAMILIAR DE
LA ASOCIACION PROYECTO HOMBRE

Por primera vez en Espafa se disefia un programa de prevencién de drogas para adolescentes en el que
la familia actlia como agente preventivo y participa junto a los profesores —en los que recae la direc-
cion del programa—. Los manuales estan disefados y pensados para que sean atractivos tanto en la
forma como en los contenidos a la hora de su aplicacién. La implantacién de este programa se iniciara

el proximo curso escolar en el primer ciclo de E.S.O. en varias Comunidades Auténomas.

MANUAL DEL PROFESOR

166 pigs.

-

ENTRE T0DOS

Este manual incluye la funda-
mentacion teodrica del programa,
aspectos generales de la preven-
cion, criterios formales y meto-
doloégicos para llevar a cabo su
aplicacion.

El programa de prevencion
consta de 17 unidades didacticas
que corresponden a nueve mate-
rias: informacion, autoestima,
toma de decisiones, estrategias
cognitivas, control emocional,
habilidades sociales, educacion
en valores, lormacion para la
tolerancia y cooperacion, y alter-
nativas para el ocio. Estan dise-
nadas para ser aplicadas en 21
sesiones de 50 minutos.

MANUAL DEL ALUMNO

108 pags.

Este manual se ha disenado
como soporte de las reflexiones y
las conclusiones de las actividades
que periodicamente realizara el
alumno en clase durante la hora de
Lutoria con sus compancros y pos-
teriormente con sus padres en casa.

Los objetivos de las actividades
son: tener mas informacion sobre
sustancias que ya conocen, aprender
aconocerse mejor y quererse mas,
saber resolver problemas, aprender
a controlar las emociones, conocer
formas de comunicarse mejor, saber
como hacer mas amigos y mejores,
aprender a defender sus derechos,
clegir actividades de ocio, trabajar
los valores, etc.
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ASOCIACION

Informacion: Dpto Comunicacion. Tel.: 91 357 01 04. Fa;

MANUAL DE LA FAMILIA

99 pags.

Este manual se basa en que la
participacion de la familia es fun-
damental en la formacion de los
adolescentes y particularmente en
la educacion para la prevencion del
consumo de drogas

Es un manual explicativo que
recoge los objetivos de cada activi-
dad y las instrucciones para llevar-
las a cabo. Contiene unas fichas de
trabajo en [amilia, que permiten
recoger las actividades desarrolla-
das por padres e hijos en casa.

Estas actividades refuerzan el
trabajo de prevencion realizado en
la escuela, ademas de servir para
una mayor y mejor comunicacion
dentro de la familia.

proyectohombr@retemail. es
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SUSCRIBIRSE A ESTA REVISTA
SUPONE RECIBIR PUNTUALMENTE EN SU DOMICILIO
POR 1.500 PTAS :

! 3 NUMEROS ORDINARIOS

MONOGRAFICO DE 120 PAGINAS
SOBRE ADOLESCENTES Y DROGAS

PROXIMO MONOGRAFICO:
ADOLESCENTES, DROGAS Y EXCLUSION SOCIAL.

INEFORMACION

OSA MAYGR, 19. 28023 ARAVACA. MADRID. TELEFON®: (91) 35701 04. FAX: (91
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