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RESUMEN:

Objetivos: Evaluar la eficacia de un programa de intercambio de jeringuillas (PI]) en una prisién para reducir la prevalencia
de infecciones asociadas al uso de drogas intravenosas, y conocer la aceptacion del programa por internos y funcionarios del
centro penitenciario.

Material y métodos: Estudio observacional con cortes transversales al inicio, 6 y 12 meses y 10 afios de desarrollo del pro-
grama. Se realizaron entrevistas a los usuarios del programa y encuestas a muestras accidentales de funcionarios en los distintos
cortes, y a una muestra aleatoria de internos a los 10 afios. Se registraron diariamente los indicadores de actividad del programa,
y se valoré la prevalencia de infeccién por VIH, hepatitis B y C al inicio y a los 10 afios. Para el anélisis estadistico utilizamos la
prueba ji-cuadrado con la correccién de Yates en caso necesario.

Resultados: Durante estos diez afios se suministraron 15.962 jeringuillas a 429 usuarios (media de 20,2 usuarios/mes), re-
cuperandose 11.327 (70,9%). La prevalencia de infeccién por VIH pasé del 21% en 1999 al 8,5% en 2009, la de VHC del 40%
al 26,1% (p<0,01). La mayoria de internos y funcionarios consideran que el programa no incrementa el consumo de drogas
intravenosas y que mejora las condiciones higiénicas de vida en la prisién.

Conclusiones: Tras diez afios de PIJ, se observa un significativo descenso en la prevalencia de infeccién por VIH y por
VHC en la poblacién reclusa del centro, y el programa es aceptado como beneficioso por la mayoria de los internos y funcio-
narios encuestados.

Palabras clave: Programas de Intercambio de Agujas; Prevalencia; Evaluacién de Programas y Proyectos de Salud; Prisiones;
Infecciones por VIH; Hepatitis C; Metadona; Naltrexona.

EVALUATION OF NEEDLE EXCHANGE PROGRAM AT PEREIRO DE AGUIAR
PRISON (OURENSE, SPAIN): TEN YEARS OF EXPERIENCE.

ABSTRACT:

Objectives: To evaluate the effectiveness of NEPs in prison to reduce the prevalence of infections associated with intrave-
nous drug use and to know more about acceptance of the program by inmates and staff.

Material and methods: cross-sectional observational study at baseline, 6 and 12 months and 10 years of program develo-
pment. Interviews were conducted with program users, as well as random sample surveys of officials at the various cuts, and a
random sample of inmates from the centre after10 years. Activity indicators of the program were recorded continuously, and
the prevalence of HIV, HBV and HCV at baseline and after 10 years was evaluated. For the statistical analysis, the chi-square
test was used with the Yates correction when necessary.

Results: In ten years we have supplied a total of 15,962 syringes to 429 users, (average 20.2 users/month), and 11,327
(70.9%) were returned. The prevalence of HIV infection decreased from 21% in 1999 to 8.5% in 2009, HCV prevalence from

—3—



12

Rev Esp Sanid Penit 2012; 14: 3-11

V Ferrer-Castro, MR Crespo-Leiro, LS Garcia-Marcos, M Pérez-Rivas, A Alonso-Conde, I Garcia-Fernindez,
A Lorenzo-Guisado, JL Sinchez-Fernindez, M Seara-Selas, R Sanjosé-Vallejo. Evaluacion del Programa
de Intercambio de Jeringuillas en el Centro Penitenciario de Pereiro de Aguiar (Ourense): diez arios de experiencia

40% to 26.1% (p <0.01), finding no significant differences in the prevalence of HBsAg +. Most of the inmates and civil servants
believe that the program did not increase intravenous drug use and improves hygienic living conditions in prison.

Conclusions: After ten years of development of the NED, there was a significant decrease in the prevalence of HIV and
HCYV in the prison population at the centre, and the program is accepted as beneficial by most of the inmates and staff partici-

pating in the survey.

Key words: Needle-ExchangePrograms; Prevalence; Program Evaluation; Prisons; HIV Infections; Hepatitis C; Methadone;

Naltrexone.

Texto recibido: 16/11/11

INTRODUCCION

Espaiia es el pais europeo con una mayor inciden-
cia de casos de SIDA, situdndose el uso de drogas por
via intravenosa como la prictica de riesgo mads fre-
cuente, a pesar de que en los ultimos afios se aprecia
un incremento en los casos de posible transmisién por
relaciones sexuales (homo y heterosexuales)!.

En 1998 se estimaba que hasta el 45% de los in-
ternos en las prisiones espafiolas eran o habian sido
usuarios de drogas por via intravenosa (UDI) 2. En
la Encuesta Estatal sobre Salud y Drogas entre los
Internados en Prisién (ESDIP), realizada por el Plan
Nacional sobre Drogas del Gobierno de Espafa en
2000, el 11,4% de los internos refieren haber consu-
mido drogas por via intravenosa en los 30 tltimos dias
antes de ingresar en prisidn, porcentaje que disminuye
al 8,4% en la misma encuesta realizada en 2006°.

El ESDIP de 2006 concluye que el 25,2% de los
internos ingresados en las prisiones espafiolas tienen
algtin antecedente de consumo de drogas por via pa-
renteral. Este porcentaje se eleva al 37,8% en el grupo
de edad de 31 a 40 afios, y es mayor entre los reclusos
de nacionalidad espaifiola (34,7%) que entre los ex-
tranjeros (3,7%), y en los hombres (25,8%) que entre
las mujeres (17,9%) 3.

En nuestro centro penitenciario la prevalencia
de infeccién por VIH en noviembre de 1999 es del
21%, alcanzando la infeccién por virus de hepatitis
C (VHC) al 40% del total de la poblacién reclusa, y
miés del 80% en reclusos drogodependientes. En ese
momento, hasta el 40% de las personas que ingresan
en nuestra prision refieren antecedentes de consumo
de drogas, y mds del 70% de ellos lo hacen o lo han
hecho en algiin momento por via parenteral. A pesar
de la dificultad para el acceso a las drogas en prisidn,
y los programas de intervencién y reduccién de dafio
implantados en el centro, hasta un 20% de los inter-
nos recurren, habitual o periédicamente, a la via intra-
venosa para el consumo de drogas.

Texto aceptado: 21/01/12

El consumo de drogas en condiciones no higié-
nicas y, sobre todo, el uso compartido de material
de inyeccién entre usuarios de drogas por via intra-
venosa (UDI) supone un elevado riesgo de contagio
de infecciones (hepatitis, VIH, abscesos, candidiasis,
etc.)b*6 E1 92,5% de las personas en prision infecta-
das por VIH y el 80% de los pacientes infectados por
el VHC tienen antecedentes de UDI 78,

La falta de acceso a agujas y jeringuillas estériles
en un medio cerrado como es la prisién, provoca que
éstas se reutilicen numerosas veces y que se compar-
tan entre varios internos; si a ello unimos la elevada
prevalencia de infeccién por VIH y hepatitis, y el con-
sumo en condiciones no higiénicas, nos encontramos
ante un elevado riesgo de transmisién de infecciones °.

La Organizacién Mundial de la Salud y el Con-
sejo de Europa, en 1993, invitaron a los paises donde
en el medio comunitario se desarrollasen programas
de intercambio de jeringuillas (PIJ) para usuarios de
drogas intravenosas, a que valorasen su implantacién
en las prisiones 1°.

Tras las experiencias pioneras en prisiones alema-
nas y suizas '3, Espafia fue el primer estado de la
Comunidad Europea en el que los PIJ se han implan-
tando progresivamente en sus centros penitenciarios
dentro de las estrategias de reduccién del dafio pro-
vocado por el consumo de drogas * '*. Actualmente,
en la Comunidad Europea, existen PIJ en prisiones
de Alemania, Espafia, Luxemburgo, Portugal y Ru-
mania, y se estd preparando la implantacién en Reino
Unido (Escocia) .

Muiltiples estudios han demostrado que los PIJ
desarrollados en el medio comunitario son eficaces
para modificar las pricticas de riesgo directamente re-
lacionadas con el consumo de drogas por via parente-
ral y, en consecuencia, son efectivos para disminuir el
riesgo de transmisién de infecciones 1%, Los progra-
mas pilotos desarrollados en las prisiones de Hindel-
bank en Suiza 2y Basauri ?° y Pamplona 2! en Espana
sefialaron su viabilidad en el medio penitenciario.
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El objetivo principal de este trabajo es evaluar la
eficacia de un PIJ desarrollado en una prisidn, en tér-
minos de reduccién de la prevalencia de infecciones
asociadas al uso de drogas por via parenteral y en el
uso compartido de material de inyeccién auto decla-
rado por los usuarios del programa.

Objetivo secundario es conocer la aceptacién del
programa entre internos y funcionarios del centro y,
partiendo de una baja aceptacion inicial del PIJ por los
funcionarios, evaluar los posibles cambios en la acep-
tabilidad a corto, medio y largo plazo.

MATERIAL Y METODOS

Se trata de un estudio observacional con cortes
transversales en cuatro momentos: antes del inicio, a
los 6 y 12 meses y a los 10 afios.

En los cuatro momentos de evaluacién, se se-
leccionan muestras accidentales de funcionarios que
auto cumplimentaron encuestas de opinion sobre el
PIJ. Comparamos la diferencia de porcentajes en cada
momento de la evaluacién.

Para conocer la opinién de los internos del centro,
se recurre a una muestra aleatoria de 110 de los 425
internos en la prisién a los 10 afios del inicio. De ellos
participan voluntariamente 81 internos (76,3%), que
auto cumplimentan una encuesta sobre sus creencias
y actitudes hacia el PIJ.

También se mantienen entrevistas grupales con
internos, agentes de salud y usuarios de drogas, en las
que se les pide su opinidén sobre el programa y suge-
rencias para mejorarlo.

Personal sanitario previamente entrenado realiza
una entrevista dirigida, sobre hibitos de consumo y
uso del PIJ, a los internos usuarios del programa en
los cuatro cortes de evaluacion. Al haberse reducido
la media de usuarios/mes en el corte realizado a los
10 afios, se opta por entrevistar a los internos que han
utilizado el programa en los seis meses anteriores.

Se recoge la prevalencia e incidencia del consumo
de drogas y la prevalencia conocida de infecciones por
VIH, VHB y VHC en la poblacién interna del centro
penitenciario, al inicio del programa y 10 afios des-
pués, tomando los datos de la totalidad de las historias
clinicas (362 al inicio y 425 a los 10 afios).

De forma continua durante los 10 afios se realiza el
registro de las actividades del PIJ: niimero de usuario,
jeringuillas suministradas y jeringuillas retornadas.

Descripcién del programa:

Para la realizacién del intercambio se opté por
utilizar recursos humanos, ya que este modelo permi-

te un contacto personal con los usuarios del programa
y ofrecer informacién y consejos sanitarios durante
el acto de intercambio, motivando a los UDI usua-
rios del programa para que adopten habitos higiénicos
22,23 Se ofrece también la posibilidad de derivacién a
otros programas sanitarios (diagndstico serolégico,
vacunaciones, prevencién de tuberculosis, programa
VIH, ...) y de intervencién en drogodependencias
(tratamiento con metadona, naltrexona, desintoxica-
cién, libre de drogas, ...).

Ante la pérdida de anonimato que supone la uti-
lizacién de recursos humanos frente al uso de maqui-
nas intercambiadoras de jeringuillas, se promueve la
més estricta confidencialidad y el compromiso de no
transmitir ninguna informacién sobre la identidad de
los internos que acceden al programa.

El dia 4 de noviembre de 1999 comienza en nues-
tro centro el desarrollo del PIJ. Transcurridos diez
aflos, se presentan los resultados de la evaluacion del
programa.

Los datos recogidos, se tabulan en bases de datos
elaboradas al efecto con el programa informético Epi
Info versién 3.5.1, analizando los resultados con el
subprograma ANALISYS de Epi Info. Para el anlisis
estadistico de las variables cualitativas se recurre a la
prueba ji-cuadrado con la correccién de Yates en caso
necesario.

RESULTADOS

1. Opini6n de los funcionarios del centro
penitenciario:

La mayoria de los funcionarios encuestados an-
tes de implantar el PIJ (77,3%) se muestran bastante o
muy preocupados por el hecho de que algunos inter-
nos se pudiesen contagiar del virus de la inmunodefi-
ciencia humana y de hepatitis por compartir jeringui-
llas para consumir drogas; sin embargo, sélo el 38,6%
consideran necesaria la implantacién del programa y
el 81,8% creen necesarias otras medidas antes de ini-
ciar el PIJ, sobre todo potenciar los programas de in-
tervencion en drogodependencias y otros programas
de reduccién del dario.

En la tabla 1 se recoge la distribucién por grupos
de los funcionarios encuestados y la opinién sobre el
posible aumento del consumo de drogas ilegales y de
la conflictividad en el centro penitenciario que podria
provocar el PIJ, asi como los cambios de opinién so-
bre el programa a lo largo del tiempo de desarrollo
del mismo.
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Antes PIJ (n44) 6 meses (n47) 12 meses (n 47) 10 afios (n 55) p
Grupos de funcionarios
Vigilancia 72,8 83 83 87,3
Tratamiento 22,7 10,6 12,8 9,1 NS
Oficinas 45 6,4 43 3,6
¢Cree que el PIJ ha provocado un aumento del consumo de drogas intravenosas en el centro?
Mucho/bastante 47.8 17,1 25,5 18,9 <0.01
¢Cree que el PIJ ha incrementado la conflictividad en el centro?
Mucho/bastante 56,8 2,1 25,5 18,1 <0.01
¢Ha cambiado su opinién sobre el PIJ desde que se inicié?
Sin cambio 72,3 57,5 473
Favorablemente 234 40,4 49,0 <0.05
Desfavorable 43 2,1 3,6

Resultados expresados en porcentajes.
NS= no significativo, p>0,05

Tabla 1. Distribucién de los funcionarios segtin puestos de trabajo y opinién de los funcionarios sobre el PIJ.

Grupo de edad: >45 afios 19,8
31-45 anos 53,1

25-30 afios 21,0

<25 anos 6,2

Estudios: Primarios 65,4
Secundarios 28,4

Superiores 6,2

Situacién penal: Preventivos 14,8
Penados 85,2

¢Ha consumido drogas ilegales alguna vez en su vida? Si 256
No 744

¢Ha consumido alguna vez drogas por via intravenosa? Si 12,0
No 88,0

¢Ha consumido drogas ilegales en los dltimos 30 dfas? Si 205
No 79,5

¢Ha consumido drogas por via intravenosa en los tltimos 30 dias? Si 6,4
No 93,6

¢Cree que el PIJ ha aumentado el consumo de drogas en la prisidon? Si 357
No 64,4

¢Cree que el PIJ ha disminuido el uso compartido de material de inyeccién en el centro? St 754
No 246

¢Cree que el PIJ ha supuesto una mejora en las condiciones higiénicas del centro? Bastante/Mucho 84,4

Poco/Nada 15,6

¢Cree que el PIJ ha provocado un incremento de la conflictividad en la prision? Bastante/Mucho 27,4
Poco/Nada 72,6

Resultados expresados en porcentaje

Tabla 2. Caracteristicas de la muestra de internos y su opinién sobre el PI] a los diez afios de desarrollo del programa. (N=81)
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2. Opinion de los internos del centro
penitenciario sobre el PIJ:

De los 81 internos (19,1% de la poblacién reclusa
de nuestro centro) que responden a la encuesta, 75
son hombres y 6 mujeres. El 51,8% lleva en prisién
entre 1 y 5 afios, y el 46,9% estdn ingresados en nues-
tro centro durante un tiempo de 1 a 5 afios. En la tabla
2 se recogen las principales caracteristicas de la mues-
tra de internos, y las respuestas dadas a la encuesta.

En las entrevistas con los agentes de salud y otros
internos usuarios de drogas el principal problema
que se plante6 fue la duda sobre la confidencialidad
del programa. Manifestaron que algunos internos no
realizaban personalmente el intercambio por temor a
que se conociese el hecho de que seguia consumiendo
drogas dentro de la prisién y ello tuviera consecuen-
cias negativas a la hora de acogerse a beneficios peni-
tenciarios.

3. Caracteristicas y evolucién de los internos
usuarios del PIJ e indicadores de actividad:

Consumen drogas por via intravenosa una o mas
veces al dia el 25% de los usuarios al inicio, el 8,7%

a los 6 meses, el 13,3% a los 12 meses y el 9,1% a
los diez afios. Varias veces a la semana consumen,
respectivamente al inicio, 6, 12 meses y 10 afos, el
54%, 29,6%, 13,3% y 26,4%. Menos de una vez por
semana consumen el 30,4%, 54,2%, 72,4% y 63,2%,
en cada uno de los momentos de la evaluacién. No
saben o no quieren precisar la frecuencia de consumo
intravenoso 22 usuarios al inicio (39,3%), tres usua-
rios (7,5%) a los seis meses y otros tres (13,6%) a los
diez afios. (Figura 1)

Durante los primeros diez afios de desarrollo del
programa, el nimero total de usuarios distintos fue
de 429, siendo la media de usuarios del PIJ al mes de
20,2. Se entregaron un total de 15.962 jeringuillas,
(rango 700 a 4.304 por afio) y se recogieron 11.327,
lo que supone un retorno medio del 71.0% (rango
90,8% a 45,8% por ano) (Tabla 3).

Comparten jeringuillas para el consumo de dro-
gas intravenosas el 45,8% de los internos al inicio
del PIJ (25 de 56), mientras que s6lo el 4% (1 de 26)
y el 7,1% (1 de 14) han compartido jeringuillas en
alguna ocasién a los seis y doce meses (p < 0,01).
A los diez afios el 81,8% (18 de 22) niegan haber
compartido jeringuillas para el consumo de drogas
(Figura 2).

Usuarios/mes Jeringuillas suministradas Jeringuillas recogidas % retorno
1999 (*) 30,5 168 143 85,1
2000 29,6 1143 1038 90,8
2001 29,8 1431 1176 82,2
2002 13,8 849 555 65,4
2003 18,0 700 480 70,0
2004 25,9 1428 1139 79,8
2005 25,5 2892 2514 86,9
2006 25,1 4304 1972 45,8
2007 13,6 972 715 73,6
2008 11,6 1014 770 75,9
2009 8,9 1061 825 77,8
TOTAL 20,2 15962 11327 70,9

(*) 04/11/99 a 31/12/99

Tabla 3. Indicadores de actividad del PIJ.
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4. Prevalencia de infecciones asociadas al uso
compartido de material de inyeccién:

En noviembre de 1999 el 21% de nuestros inter-
nos estan infectados por el VIH, frente al 8,4% en
noviembre de 2009. La prevalencia de infeccién por
VHC es al inicio del PIJ del 40% 1, a finales del 2009
del 26,2%. No experiment6 el mismo descenso la pre-
valencia de infeccién por VHB, que es del 2% en no-
viembre de 1999 y ahora del 2,2% (Tabla 4).

1999 2009
(n362) (n425) p
Consumidores de drogas 40 43,8 NS
UDIs 27,9 25,9 NS
VIH 21 8,5 <0.01
VHC 40 26,1 <0.01
HBsAg 2 2,1 NS

Resultados expresados en porcentaje.

NS= no significativo, p >0,05;

n representa la totalidad de la poblacién interna en el centro
a04/11/99 y 04/11/09 respectivamente

Tabla 4. Prevalencias de consumo de drogas e infecciones viricas.

DISCUSION

Este estudio, uno de los primeros en evaluar un
programa de intercambio de jeringuillas en el medio
penitenciario, demuestra la viabilidad a largo pla-
zo de este tipo de programas, su aceptacion por los
funcionarios e internos de centro y su eficacia en la
prevencion de la transmision de infecciones por via
parenteral.

Las experiencias previas en PIJ en prisién (Hin-
delbank, Basauri y Pamplona) '22% 2! nos animaron
a implantar en nuestra prisién un programa que con-
taba con més detractores que impulsores. Los nume-
rosos internos usuarios de droga por via intravenosa
(UDIs) que ingresaban, la elevada prevalencia de in-
teccién por VIH y VHC, y la constatacién de que el
Programa de Tratamiento con Metadona (PTM) y los
Programas de Educacién para la Salud (PEpS) contri-
bufan escasamente a evitar el uso compartido de ma-
terial de inyeccidn, manifestaron la necesidad de dar
un paso mis en los programas de reduccién del dafio.

Desde su inicio, planteamos la necesidad de eva-
luar el programa como unica forma de constatar su
viabilidad y efectividad, y poder corregir posibles
errores en su funcionamiento, ya que no es habitual la
evaluacién de los PIJs en prision 2.

Es muy importante conocer la opinién de los
funcionarios del centro penitenciario, especialmente
de los funcionarios de vigilancia, ya que son los més
directamente afectados por el PIJ, y su colaboracién
es imprescindible para la implantacién y desarrollo
posterior del programa .

Antes de iniciar el PIJ, una amplia mayoria de los
funcionarios encuestados (77,3%) son conscientes
del problema de salud que supone el uso comparti-
do de material de inyeccién entre UDIs, pero sélo el
38,6% se manifiestan partidarios de implantar un PIJ
en nuestro centro.

A lo largo de estos diez afios los funcionarios no
aprecian un incremento en la conflictividad ni en el
consumo de drogas por via intravenosa, y la mayor
parte de ellos consideran que el PIJ] mejora las condi-
ciones higiénicas de los internos. Al final de esta dé-
cada, casi la mitad de los funcionarios manifiestan que
su opinién es mds favorable al intercambio de jerin-
guillas que antes de su inicio, y sélo el 3,8% refieren
tener una opinién peor que antes de su implantacion.

Partiendo de una opinién basal desfavorable a la
implantacién del PIJ, el normal desarrollo del progra-
ma a lo largo de estos diez afios ha hecho posible el
cambio a favor, y la colaboracién de los funcionarios
para su normalizacién.

También se recabé la opinién de los internos del
centro penitenciario, sean consumidores y/o usuarios
del PIJ o no.

La mayoria de los internos que responden a la
encuesta auto cumplimentada, creen que el PIJ no ha
incrementado el consumo intravenoso de drogas, pero
es significativo el 35,7% de ellos que consideran que el
PIJ si aumenta bastante o mucho dicho consumo, por-
centaje significativamente superior al de funcionarios
que opinan lo mismo (17,1%). Més del 75% de los
internos opinan que el PIJ ha disminuido significati-
vamente el uso compartido de material de inyeccién,
y casi el 85% creen que ha mejorado las condiciones
higiénicas de los UDIs en prision.

Destaca la aceptacién del PIJ tanto por los inter-
nos consumidores como por los no usuarios de dro-
gas.

En relacidn con los usuarios del PIJ, lejos de in-
crementarse la frecuencia de consumo intravenoso de
drogas, ésta disminuye a lo largo de los afios vy, a los
diez afios mds del 60% de los usuarios del programa
refieren consumir drogas intravenosas menos de una
vez por semana. A los diez afios de implantar el PIJ en
nuestro centro, el 81,8% de los usuarios niegan haber
compartido material de inyeccién en los dltimos seis
meses, frente al 54,2% que lo negaban en la encuesta
inicial (Figura 1).

—8—
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A lo largo de estos diez afios, se han distribuido
un total de 15.962 jeringuillas a una media de 20,2
usuarios/mes. Se han recogido 11.327 jeringuillas
(71,0% de las entregadas), lo que supone un porcen-
taje de retorno inferior al de otros PIJ en prisién 2%,
Siendo uno de los objetivos secundarios del programa
el retirar de la circulacion las jeringuillas usadas y po-
tencialmente contaminadas, se debe realizar un mayor
esfuerzo en motivar més a los usuarios de programa
para que devuelvan la mayoria de las jeringuillas que
le son entregadas.

Ningtin PIJ realizado en prisiones espafolas ha
evaluado la opinién de funcionarios e internos sobre
el desarrollo del programa. Se han publicado los in-
dicadores del programa a los siete afios en el centro
penitenciario de Pamplona ?*. En dicho periodo de
tiempo distribuyeron 9.456 jeringuillas y recogieron
8.745, retorno superior al conseguido por nosotros
(93% vs 71%). La media de usuarios/mes el ligera-
mente superior en Pamplona (26,3) que en nuestro
centro (20,2).

En los dltimos afios se aprecia un descenso en la
media de usuarios/mes, que no es paralelo al descenso
en el nimero de intercambios realizados. Ello sugiere
que hay menos usuarios del PIJ pero que realizan in-
tercambios para ellos y/o para otros internos. Limita,
este hecho, el poder acceder a algunos UDIs y ofer-
tarles, ademds de material estéril de inyeccidn, infor-
macién sanitaria y sobre programas de intervencidn,
ademds de ser muy probablemente la causa principal
en el descenso del retorno de jeringuillas al programa.

En las entrevistas realizadas con internos consu-
midores y agentes de salud manifiestan el miedo de
muchos UDIs a que se conozca su condicidn si acce-
den al PIJ y, por ello, se le denieguen beneficios peni-
tenciarios.

Es evidente que en un medio cerrado como es la
prision, es casi imposible mantener en secreto la iden-
tidad de los usuarios del PIJ, pero la confidencialidad
de lo conocido como “confidencial sanitario” debe
servir para que, en ninguna circunstancia, pueda ser
utilizado fuera del dmbito exclusivo de las actividades
preventivas y de atencién a la salud de nuestros inter-
nos > %, El interés por la salud de los UDIs ingresa-
dos en prision lo merece mds que sobradamente.

Es significativo el descenso en la prevalencia de
infeccién por VIH y VHC en nuestro centro en los
ultimos diez afios, sin que haya disminuido el porcen-
taje de internos consumidores de drogas ni de usuarios
de drogas intravenosas (Tabla 2). Sin embargo dicho
descenso no puede ser atribuido exclusivamente al PIJ
desarrollado en nuestro centro. Los diversos progra-
mas de Educacidn para la Salud (PEpS) desarrollados

en prisién y en la comunidad son, indudablemente,
importantes factores asociados.

100% 1
90% 1
80% 1

70% 1

54,2 724
60% 1 - 54,5

50% 1
30,4
40%

30% 1 5.4
20%
10% A
0% A . i ,
Inicio (n=56) 6 meses (n=40) 12 meses (n=29) 19 afios (n=22)
1 6 mas veces/dia OVarias veces/semana

13,8 22,7

O< 1 vez/semana BNo saben/No contestan

Figura 1. Frecuencia declarada de consumo intravenoso entre los
usuarios del PIJ.

100%

90%

80%

54,2%

70%

o
60% 81,1%
92,9%
96,0%

50%

40%

30%

20%

10%

12 meses (n=29)

0%

Antes PIJ (n=56) 6 meses (n=40) 10 afios (n=22)
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Figura 2. Uso compartido del material de inyeccién declarado por
los usuarios del PIJ.
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