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RESUMEN

Fundamentos: La incorporacion de la variable
sexo en los estudios sobre drogodependencia ofrece
informacion sobre la existencia de diferencias en el
éxito terapéutico entre hombres y mujeres, advirtién-
dose la necesidad de realizar estudios que analicen
la eficacia de los tratamientos diferenciados para la
mejora del éxito de los mismos. El objetivo de este
estudio fue observar las diferencias en el éxito tera-
péutico en mujeres y hombres drogodependientes de
un centro en dos periodos diferentes: antes de 2005,
cuando son tratados conjuntamente; y a partir de
2005, cuando son tratados separadamente.

Métodos: La secuencia de anélisis fue la si-
guiente: elaboracion de un perfil de las personas
tratadas, analisis de asociacién entre éxito tera-
péutico y variables independientes, realizacion de
pruebas T para muestras independientes y, final-
mente, un analisis de regresion logistica para el pe-
riodo posterior a 2005 en el que se separan mujeres
y hombres.

Resultados: Se observaron mejoras del éxito en
mujeres a partir de 2005 respecto al éxito en las mis-
mas en el periodo anterior (Odds de éxito en mujeres
antes 2005=2,00; después de 2005=7,08). Las proba-
bilidades de éxito en los hombres no se modificaron
sustancialmente (Odds de éxito en hombres antes
2005=2,78; después de 2005=2,75). El éxito en las
mujeres respecto al de los hombres fue mayor (24,4
veces mas probable de media), independientemente
de la sustancia consumida, en los tratamientos mas
cortos de tiempo, mientras que los tratamientos mas
largos tendieron a igualar el éxito en hombres y mu-
jeres (20,5 mas probable).

Conclusiones: El estudio muestra mejoras del
éxito en mujeres drogodependientes al presentarse
tratamientos separados, una vez atendidas las proble-
maticas especificas de la drogadiccion en las mujeres.

Palabras clave: Género, Drogodependencia,
Centro terapéutico, Determinantes sociales, Salud
publica, Diferencias por sexo, Exito terapéutico,
Roles de género, Centros de tratamiento de abuso
de sustancias.
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ABSTRACT
Impact on success rates among drug-
dependent men and women treated
in separate therapeutic groups.

Background: The incorporation of gender va-
riable in drug addiction studies provides information
about the presence of differences in the therapeutic
success rates between men and women. Is therefore
essential to carry out studies to analyse the efficacy
of differentiated treatments to improve their success.
The objective of this study is to observe differences
in success rates among women and men undergoing
therapy for drug dependence at an addiction centre
during two different periods, before 2005, in which
they are treated together and after 2005, in which
they are treated in separate groups.

Methods: The method was as follows: profiling
of the individuals in treatment, analysis of the rela-
tionship between successful therapy and the indepen-
dent variables, T-tests of independent samples and, fi-
nally, a logistic regression analysis of the period after
2005 when women and men were separated.

Results: Improved success rates were observed
among women after 2005 compared with the previous
period (Odds of success in women before 2005=2.00;
after 2005=7.08). Success rates among men did not
change significantly (Odds of success in men before
2005=2.78; after 2005=2.75). Women’s success rates
were higher than men’s (24.4 times more probable on
average) for all types of substance abuse and increa-
sed for shorter types of treatment, whereas success ra-
tes with longer treatments tended to be similar for both
men and women (20.5 more likely).

Conclusions: The study shows improved success
rates for drug-dependent women when they are trea-
ted separately from men, once the specific problems of
drug addiction in women are taken into account.

Key words: Gender, Drug-dependence, Therapeutic
groups, Social determinants, Public health, Sex differen-
ces, Therapeutic success, Gender Roles, Substance abuse
treatment centres.
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INTRODUCCION

Los estudios sobre cuadros de drogodepen-
dencia han ido incorporando la dimension sexo/
género como factor diferencial en las pautas de
consumo'”, en la sintomatologia, en los proble-
mas derivados de la adiccion y en la respuesta
ante los tratamientos®, con el fin de obtener una
informacion mas ajustada a la realidad®?. Asi, se
ha mostrado que las pautas de consumo de sus-
tancias como el cannabis, el alcohol o el tabaco
se han ido igualando entre hombres y mujeres
jovenes®®, pero persisten las diferencias en los
impactos fisicos, mentales, emocionales y socia-
les que tiene el consumo entre sexos”, asi como
en los cuadros de politoxicomania®*1?,

Es necesario ir acumulando evidencias so-
bre la eficacia de los tratamientos diferenciados
para hombres y mujeres ante la drogodepen-
dencia. De hecho, estos tratamientos, lejos de
ser considerados como elementos segregado-
res, pueden ofrecer la oportunidad de implan-
tar medidas de igualdad de oportunidades en las
comunidades terapéuticas!). Una parte de las
mujeres drogodependientes no llega a recono-
cer sus problemas de consumo, ya que la estig-
matizacion social actia con mayor contunden-
cia en su caso que en los hombres!'?. Esto hace
que las mujeres con problemas de adiccion re-
curran a servicios especializados mas tarde que
los hombres. Temen ser separadas de sus hijos/
as o perder su tutela legal, asi como ser recha-
zadas por sus familiares® y, ademas, padecer
violencia de género?.

Por otro lado, una vez que las mujeres
deciden acudir a un centro terapéutico, se
detecta que son mas proclives a establecer
relaciones de dependencia y vinculos afectivos
con algin compaiiero durante el proceso
terapéutico. Ante la hipotesis de que estos
vinculos tengan efectos nocivos para lograr
el éxito terapéutico, el centro que protagoniza
nuestro caso decidi6 en 2005 crear dos grupos

separados, para hombres y para mujeres, en los
que se desarrollaron programas especificos.

En este estudio se analizaron los resultados
alcanzados (éxito/no €xito) en un centro tera-
péutico dirigido a personas drogodependien-
tes, en dos periodos temporales (primer perio-
do, entre enero de 2000 y diciembre de 2005,
y el periodo posterior al 2005). En el primer
periodo, hombres y mujeres fueron tratados
de forma conjunta mientras que en el segundo
se decidi6 separar a hombres y mujeres en dos
grupos terapéuticos diferentes. Los gestores y
técnicos del centro consideraron que la separa-
cion de hombres y mujeres podria incrementar
el nimero de altas exitosas. En este trabajo se
entiende el éxito del tratamiento cuando la per-
sona obtiene un alta terapéutica frente a las al-
tas por expulsion, defuncion, derivacion o por
causas de fuerza mayor.

El objetivo principal de este estudio fue ana-
lizar la existencia de diferencias significativas
entre el éxito obtenido antes y después de la di-
vision de los grupos por sexo y, al mismo tiem-
po, se observo la existencia o no de diferencias
para los hombres y para las mujeres en los dos
periodos. En este sentido, el estudio tuvo un do-
ble alcance comparativo: temporal y por sexo.

MATERIALES Y METODOS

Las unidades de analisis que compusieron la
muestra fueron los hombres y mujeres drogo-
dependientes usuarios de un centro terapéutico,
del cual omitimos ofrecer mas informacion con
el objetivo ultimo de respetar la intimidad, con-
fidencialidad y anonimato de las personas que
han participado en esta investigacion. A partir
de 2005, en el centro se pasé de un modelo de
intervencion mixta en tres etapas (incluso sepa-
radas fisicamente a nivel territorial) a un mode-
lo de tratamiento por sexo integrado en un solo
recurso, esto es, con todo el proceso realizado
en el mismo centro.
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El modelo terapéutico consto de tres etapas.
En la primera (grupo de entrada), se trabajo la
abstinencia a las drogas, la integracion en el
centro (bien de forma residencial o no) y se
trabajo la motivacion por el cambio, en gru-
pos de entre 5 a 8 personas y de forma indivi-
dualizada, gracias al seguimiento de terapeu-
tas. La segunda etapa (grupo de seguimiento),
una vez superados los objetivos de la primera,
tuvo dos momentos o sub-etapas: en la prime-
ra (6-8 meses de duracion), se pretendid con-
solidar los cambios conseguidos, a través de
la participacion en el grupo de referencia y en
otros grupos con objetivos especificos. Para el
caso de las personas residentes, se realiz6 tam-
bién una progresion de la autonomia personal.
En la segunda sub-etapa (2-4 meses de dura-
cion), se intensificaron los objetivos de la an-
terior sub-etapa. Por ultimo, en la tercera eta-
pa (grupo de reinsercion) se fue finalizando el
trabajo en grupos especificos e incrementando
la participacion en actividades externas semi-
tuteladas, ofreciéndose siempre la posibilidad
futura de seguimiento ambulatorio para evitar
las recaidas.

Se trabajo con datos procedentes de los ex-
pedientes de los usuarios (sexo, edad, nivel de
estudios, hogar en el que vivian, situacion labo-
ral, lugar de nacimiento y lugar de residencia),
y con informacion terapéutica (si se trataba de
usuarios derivados o no, de qué institucion o
entidad provenian, fecha de ingreso, fecha de
alta y tipo de droga o sustancia principal). La
mayoria de los usuarios no eran residentes y no
existia informacion detallada de sus tratamien-
tos. El nimero de casos analizados en el perio-
do anterior a 2005 fue de 439 (364 hombres y
75 mujeres) y el numero de casos correspon-
dientes al periodo a partir de 2005 fue de 1.274
(999 hombres y 275 mujeres). El interés anali-
tico fue comparar los perfiles de hombres y mu-
jeres en cada periodo de referencia, para des-
pués comparar los resultados de los hombres y
los de las mujeres entre los dos periodos.
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La metodologia utilizada combind tres tipos
de analisis. En primer lugar, se realiz6 un ana-
lisis de los perfiles de las personas en cada pe-
riodo para conocer sus caracteristicas respecto
a su edad, nivel de estudios, situacion laboral,
dias de tratamiento, clase de droga consumida
o tipo de alta. Para las variables como el nime-
ro de dias de tratamiento, se procedio a realizar
pruebas T para muestras independientes en el
caso de la comparacion entre hombres y mu-
jeres y también en el caso de la comparacion
entre los dos periodos. Para las variables cuali-
tativas se procedio a realizar analisis de contin-
gencia y al calculo de las Odds ratio (OR) para
determinar la probabilidad de éxito/no éxito del
alta terapéutica, también para los dos periodos.

Finalmente se realizo un analisis de regre-
sion logistica para predecir el comportamiento
de hombres y mujeres respecto al éxito/no éxito
en funcion de variables independientes como la
edad, la situacion laboral, el nivel de estudios,
los dias de tratamiento y el tipo de droga con-
sumida. La inexistencia de asociacion estadisti-
ca significativa entre la mayoria de estas varia-
bles y la variable éxito/no éxito para el periodo
anterior a 2005 hizo irrelevante plantearse una
ecuacion logistica para este periodo. Por tan-
to, el analisis de regresion se realizo exclusiva-
mente para la muestra tratada a partir del 2005,
para la que si se encontraron relaciones bivaria-
das significativas entre las variables predictoras
y la variable éxito/no éxito. Por tanto, el obje-
tivo fue hallar la funcion logistica que permi-
tiera calcular las probabilidades de éxito para
hombres y para mujeres (n=1.274) en funciéon
de determinadas variables. Las variables de-
pendiente e independientes consideradas en el
modelo son las reflejadas en la tabla 1.

RESULTADOS

En el periodo anterior a 2005, la edad me-
dia de los hombres era de 42,8 afios frente a
los 44,8 afios de las mujeres. A partir de 2005,
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Tabla 1
Variables que entran en el modelo.
Variables Codigos y categorias
0 =No éxito®
Dependiente Alta e
terapéutica 1 = Exito
0 = Hasta 90 dias®
Dias de 1 = Entre 91 y 180 dias
tratamiento 2 = Entre 181 y 365 dias
3 =Mas de 365 dias
0 = Mujer®™”
Sexo
1 = Hombre
0 = Menos de 25 afios™
Edad 1 = Entre 26 y 45 afios
2 = Mas de 45 afios
0 = Sin estudios®
Independientes 1 = Estudios primarios
EStthOS 2 = Estudios secundarios obligatorios
finalizados
3 = Estudios secundarios postobligatorios
4 = Estudios universitarios
0 = Ocupado/a®
Situacion _ .
laboral 1 = Incapacitado/a
2 = Parado/a
0 = Cocaina®
Consumo de 1 = Aleohol
droga (tipo) 2 = Heroina
3 = Otras
(*) Categoria de referencia para analisis de regresion logistica.
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la edad se redujo para los dos sexos: 41,9 afios
y 42,5 afios para hombres y mujeres, respec-
tivamente.

Se comenzo por realizar un analisis biva-
riado entre la variable dependiente “Alta te-
rapéutica” (0=No éxito; 1=Exito) y las varia-
bles consideradas predictoras, para observar
si existia o no asociacion estadisticamente
significativa.

La sustancia principal y la co-principal cam-
biaron en los dos periodos y para los dos sexos.
En el caso de los hombres, antes de 2005 predo-
minaron la cocaina (35%) y el alcohol (27%),
aunque con una presencia importante de la he-
roina (21%). Alcohol (34%) y cocaina (40%)
aumentaron su presencia después de 2005, en
detrimento de la heroina (16%). En el caso de
las mujeres, destaco el incremento del alcohol
(de 24% al 45%) como droga dominante de un
periodo a otro, que fue en paralelo al descen-
so de la presencia de otras drogas (cocaina, de
40% a 36%; heroina, de 21% a 11%)).

Respecto al niimero medio de dias de
tratamiento, en los hombres el aumento fue de

142 a 182 dias, comparando los dos periodos,
mientras que para las mujeres el nimero medio
de dias aumento de 118 a 120. Respecto al éxito/
no éxito terapéutico, se observaron diferencias
significativas (**p<0,001) entre mujeres y
hombres para el segundo periodo, pero no para
el primero, segin puede verse en la tabla 2.

Las diferencias en el éxito terapéutico entre
hombres y mujeres antes de 2005 fueron nulas
(una OR muy cercana al valor 1 y p>0,05 para el
test Haenszel-Mantel), mientras que a partir del
2005 las diferencias de éxito terapéutico entre
hombres y mujeres se acrecentaron: la odds
para los hombres fue de 2,7 mientras que para
las mujeres fue de 7,1, casi tres veces mas. El
test Haenszel-Mantel confirmoé las diferencias
de comportamiento por sexo (**p<0,001),
hecho que se mostr6 también con un intervalo
de confianza para la OR que no contiene el valor
1. La OR después de 2005, menor a 1, indicd
que la presencia del factor éxito no se asocia con
la presencia de la categoria hombre, sino con la
de mujer. Traducida a probabilidades el valor
de la OR mediante la formula P(OR)= [OR/
(1+OR)]=[0,389/(1+0,389)]=0,2799, indicod que
existe un 28% de probabilidades de que el éxito

Tabla 2
Diferencias en el éxito terapéutico entre hombres y mujeres para los dos periodos.
. . - oy Antes Después
Diferencias en el éxito terapéutico de 2005 de 2005
Odds de éxito en hombres 2,7812 2,7556
Odds de éxito en mujeres 2,0000 7,0882
Calculo de la Odds ratio (OR) 1,3906 0,3887
Chi-cuadrado de Haenszel-Mantel 1,239 23,5600*
IC 95% Limite superior 1,239 0,566
para la OR Limite inferior 0,426 0,267

(***) Significativo a NC=99%.
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esté asociado a la presencia del factor hombre,
frente a un 72% de que el éxito esté asociado a la
presencia del factor mujer.

Los hombres presentaron niveles de estu-
dio mas bajos que las mujeres antes de 2005,
mientras que, a partir del 2005, las diferencias
desaparecieron, presentando hombres y muje-
res perfiles de formacion mas homogéneos a
la baja: a partir de 2005 predominaron los es-
tudios primarios y de secundaria obligatoria.
En relacion a la actividad/inactividad, también
se observaron diferencias significativas en-
tre sexos cuando comparamos los dos perio-
dos (*p<0,05), pero no en cada periodo: antes
de 2005, predominaron los hombres parados
(70%) frente al 59% de mujeres paradas. Las
mujeres ocupadas antes de 2005 se distancia-
ron de los hombres ocupados (16% y 8% res-
pectivamente). En el periodo posterior a 2005,
los perfiles de ocupacion fueron similares entre
hombres y mujeres.

Por ultimo, antes de 2005 no hubo relacion
estadistica significativa entre el tipo de droga
consumida y el éxito terapéutico ni para hom-
bres ni para mujeres. Sin embargo, a partir de
2005 si se observo relacion estadistica signifi-
cativa entre el tipo de droga y el éxito: las per-
sonas consumidoras de alcohol y de cocaina tu-
vieron mayor tasa de éxito que el resto. Esta
asociacion estadistica fue valida sélo para los
hombres, mientras que en el caso de las mujeres
el tipo de droga no influyo en el éxito.

Como se ve en la tabla 3, durante el perio-
do anterior a 2005 solo los dias de tratamiento
presentaron asociacion estadisticamente signi-
ficativa con el éxito terapéutico. Sin embargo,
en el periodo posterior a 2005 también presen-
taron asociacion con el éxito, el sexo del pa-
ciente y el tipo de droga consumido. No se ha
encontrado relacion entre los estudios, la si-
tuacion laboral, la edad y las probabilidades
de éxito terapéutico.

Relacion entre éxito y variables pred;l;zlt?)ll‘z;:. Periodo posterior y anterior a 2005.
Variables de 3003 de 2005
Dependiente Independientes pals':iiglillilﬁlf;gi(;;% paf&ilglillilﬁlflacci(;g%
Dias de tratamiento 0,000 0,000
Sexo 0,0000* 0,239
Edad 0,598 0,109
Alta terapéutica Estudios finalizados 0,312 0,127
Situacion laboral 0,618 0,985
Consumo de droga (tipo) 0,000¢* 0,201

(***) Significacion para un NC=99%.
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La observacion de la distribucion conjunta
de las variables que se asocian con el éxito te-
rapéutico, indicaron las siguientes tendencias:

i) A mayor tiempo de tratamiento, mayor por-
centaje de personas con ¢éxito terapéutico.
Para el periodo posterior a 2005, la OR en-
tre “Menos dias de tratamiento” y “Mas dias
de tratamiento”, alcanzé un valor de 0,505
(0,798>0R>0,319). Existe un 33,6% de proba-
bilidad de que el éxito estuviera asociado a la
mayor duracion del tratamiento.

ii) Dependiendo de la droga consumida, la
probabilidad de éxito fue mayor. Asi, la OR
entre “Consumo de cocaina” y “Consumo
de heroina” arrojé un valor OR de 2,33,
(0,798>0R>0,319). Hubo un 69,9% de

probabilidades de que el éxito estuviera
asociado mas al tratamiento del consumo de
cocaina que al de heroina, mientras que la OR
en el “Consumo de alcohol” y en el “Consumo
de cocaina” no fue significativo.

iii) La probabilidad de éxito terapéutico fue
mayor en mujeres que en hombres en el pe-
riodo posterior a 2005. La OR para sexo y éxi-
to fue de 0,389 (0,566>0R>0,267). El analisis
de comparacion de medias arrojo los datos re-
flejados en la tabla 4.

En el caso de las mujeres, practicamente
no aumentd el nimero de dias de tratamiento
entre el primer periodo y el segundo periodo.
La diferencia en las medias de dias no fue
significativa. En los hombres ocurrio lo

Tabla 4
Pruebas T para la comparacion de medias entre mujeres y hombres para los dos periodos.

Periodo

Pruebas T para muestras independientes

Antes de 2005

t=1,362

p=0,174>0,05

Media hombres=142

Media mujeres=118

Después de 2005

t=5,898

p=0,000<0,05

Media hombres=182

Media mujeres=120

Diferencia entre hombres
para los dos periodos

t=-4,221

p=0,000<0,05

Media hombres 2005=142

Media hombres+2005=182

Diferencia entre mujeres
para los dos periodos

t=-0,104

p=0,917>0,05

Media mujeres 2005=118

Media mujeres + 2005 = 120
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contrario: ellos si aumentaron el tratamiento
en 40 dias de media, lo que hace que
hubiera diferencias significativas entre los
dos periodos (*p<0,05). Sin embargo, este
aumento de dias no supuso para los hombres
mayor probabilidad de éxito de un periodo a
otro ni tampoco comparativamente con las
mujeres para después de 2005, como veremos
a continuacion.

El paso siguiente en el analisis fue
predecir el éxito/no éxito para n=1.250 (24
casos perdidos) a través del calculo de la
probabilidad del suceso, usando el modelo
de una funcion logistica lo mas parsimoniosa
posible. El método utilizado en la regresion
fue el denominado “Método por pasos hacia
adelante”. Tras las pruebas iniciales realizadas
que incluian variables como situacion laboral,
edad y nivel de estudios, se opto finalmente por
no incluirlas en el analisis, hecho que mejoro
los valores tanto de la prueba 6mnibus como

de la R? de Cox y Snell, consiguiendo un
modelo mas ajustado. En la prueba émnibus,
la chi cuadrado aument6 su valor del Paso 1
(**p<0,01) al Paso 3 (**p<0,001).

El modelo predijo correctamente el 98,8% de
los casos que tuvieron éxito, por lo que se consi-
dera un modelo bueno para poder predecir cuan-
do una persona puede potencialmente responder
con éxito al tratamiento. Por ultimo, en la tabla
5 de Variables de la ecuacion se muestran tinica-
mente los datos correspondientes al Paso 3.

Como se puede ver, todos los coeficientes
fueron significativos excepto para “181 a 365
dias” y “cocaina”. Los valores positivos de los
coeficientes (0,024 y 0,596) indicaron que la
presencia de éxito fue mas frecuente cuantos
mas dias de tratamiento. Los coeficientes
negativos de las variables “Alcohol” y
“Heroina” mostraron que el éxito fue menos
probable con estas sustancias. Por otra parte,

Tabla 5
Resultados del analisis de regresion.
1.C.95% | 1.C. 95%
Variables B ET. Sig. Exp(B) E)lﬁ‘f(“‘B) E)‘z?f(aB)

Inferior | Superior
Sexo Mujer 1,069 0,218 0,000 2,912 1,898 4,467
Entre 90 y 180 dias -0,520 0,195 0,008 0,594 0,406 0,871
Entre 181 y 365 dias 0,024 0,183 0,895 1,024 0,716 1,466
Mas de 365 dias 0,596 0,247 0,016 1,815 1,118 2,947
Alcohol -0,084 0,164 0,607 0,919 0,666 1,267
Heroina -0,839 0,198 0,000 0,432 0,293 0,638
Cocaina 0,173 0,300 0,563 1,189 - -
Variable(s) introducida(s) en el paso 1: SEXO; en el paso 2: DROGA PRINCIPAL;
en el paso 3: DIAS DE TRATAMIENTO
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Tabla 6
Calculos de las probabilidades de éxito.
Diferentes situaciones Probabilidad Probabilidad Diferencia
Mujer Hombre mujer-hombre
90 dias y alcohol 0,7759 0,5431 23,3
Mas de 365 dias y alcohol 0,8627 0,6833 17,9
90 dias y cocaina 0,7609 0,5222 23,9
Mas de 365 dias y cocaina 0,8524 0,6648 18,8
90 dias y heroina 0,5994 0,3393 26,0
Mas de 365 dias y heroina 0,7308 0,4825 24,8

los intervalos de confianza de las OR dejaron
fuera el valor 1, por lo que fueron significativos.
En nuestro caso fue 4,46 veces mas grande el
cociente entre la probabilidad de tener éxito
que de no tenerlo en mujeres que en hombres,
y 2,94 veces mas grande el cociente entre la
probabilidad de tener éxito que de no tenerlo en
las personas que han tenido tratamientos largos
en el tiempo. En términos probabilisticos [OR/
(1+OR)] la probabilidad de éxito de una mujer
en relaciéon con un hombre, seria de 0,7443
(ver tabla 5).

El modelo vendria definido por la siguiente
ecuacion:

=[1 /( 1+1(0.173 + (1,069XSexo) + (-0,52XDias2) +
(0,024XDias3) + (0,596 X Dias4) + (-0,084 X Alcohol) + (-0,839 X Hcroina)])

DISCUSION

Las edades de las personas tratadas, tanto en
uno como en el otro periodo, son elevadas para
los dos sexos, lo que puede suponer un grado
de cronicidad en el perfil de la drogadiccion'.
La decision personal de acudir al centro
terapéutico se toma una vez que los efectos
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de la droga son incapacitantes a niveles de
funcionamiento®.

Los principales resultados de este trabajo
muestran que, una vez son atendidas las diferen-
cias en los impactos fisicos, mentales, emocio-
nales y sociales entre hombres y mujeres drogo-
dependientes, la tasa de éxito terapéutico en los
hombres practicamente no varia de un periodo a
otro, mientras que en el caso de las mujeres au-
menta considerablemente cuando reciben trata-
miento de forma separada, especialmente en los
tratamientos mas cortos de tiempo.

Asi, se confirma la existencia de diferencias
en los comportamientos por sexo en relacion
al éxito de los tratamientos, produciéndose una
mejora que, con independencia del tipo de droga
consumida, afecta positivamente a las probabi-
lidades de éxito de las mujeres. Estas presentan
tasas de éxito superiores a los varones, quienes
mantuvieron tasas de éxito invariables una vez
iniciados los tratamientos por separado.

La decision de separar mujeres y hombres
para el tratamiento se tomo tras un analisis de las
problematicas fisicas, sociales y emocionales
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derivadas de la adiccion. Se analizaron casos
concretos en los que mujeres eran fuertemente
influenciadas por hombres que bien eran sus
parejas o con los que se emparejaban durante
el tratamiento conjunto, y una parte del fracaso
terapéutico se considera que se debid a esta
interaccion, que por otra parte era de muy
dificil control?.

Los datos confirman que mientras que para
el primer periodo los éxitos terapéuticos se dis-
tribuyen de forma practicamente similar entre
hombres y mujeres, una vez producida la sepa-
racion se observa una relevante mejora del éxi-
to entre las mujeres, mientras que el éxito en los
hombres practicamente permanece inalterado.
Antes de 2005, el éxito tanto en hombres como
en mujeres se puede expresar como una funcion
del nimero de dias de tratamiento pero no se
asocia a ninguna otra variable. Los tratamientos
que se aplicaron entre 2000 y 2005 a hombres y
mujeres fueron indistintos, participando de los
mismos grupos terapéuticos.

Cuando se trata de periodos cortos de tiem-
po (menos de 90 dias), las probabilidades de
éxito en las mujeres son las mayores que se
observan respecto a los hombres. O sea, los
tratamientos largos o muy largos en el tiem-
po tienden a igualar las probabilidades de éxi-
to terapéutico en hombres y mujeres, pero en
los tratamientos cortos las mujeres presen-
tan mayores probabilidades de éxito que los
hombres. En el caso de los hombres, el con-
sumo de heroina marca mucho las probabili-
dades de éxito: en su caso, ni los tratamientos
cortos ni los prolongados en el tiempo asegu-
raron una probabilidad por encima del 0,50.
Las mujeres presentaron en todos los tipos de
consumo mayores probabilidades de éxito que
los hombres, mientras que antes de la separa-
cion no se observan diferencias significativas
(ver tabla 6).

Los datos reflejan la necesidad de desarrollar
programas terapéuticos y de reinsercion con
perspectiva de género!'®).

La principal limitacion del estudio radica
en que al trabajar con expedientes no pudimos
conocer con exactitud los contenidos de las
acciones terapéuticas, mas alla de conocer que
la terapia era grupal (en grupos amplios en el
primer periodo y mas reducidos en el segundo).
Tampoco tuvimos conocimiento del impacto
del seguimiento individualizado, que también
podria influir en el éxito terapéutico.
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