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RESUMEN

Las personas en tratamiento de drogodependencias tienen que
afrontar su reinsercion después de un proceso de tratamiento tera-
péutico. Esta se basa en la adquisicion de capacidades para conse-
guir la plena autonomia. La reinsercién se realiza cuando se ha pro-
ducido una situacion de exclusién, en este caso relacionada con el
consumo de drogas. El objetivo del estudio fue conocer la perspectiva
de las personas en tratamiento residencial de drogodependencias so-
bre su propio proceso de insercion. A partir de un enfoque cualitativo
se realizd la recogida de datos mediante la técnica del Photovoice
durante diez sesiones en las cuales participaron catorce usuarios de
una comunidad terapéutica y dos pisos de reinsercion especializados
en atencion a las adicciones a drogas. Los resultados indicaron que
los participantes creian que la insercion dependia de ellos mismos y el
aprovechamiento que hicieran de su estancia en el centro residen-
cial. No obstante, también valoraron las dificultades externas como la
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estigmatizacion en forma de desconfianza, la falta de informacion referente
a la adiccion por parte de la sociedad o la falta de recursos y profesionales
cualificados. En conclusion, los participantes presentaron gran motivacion
para afrontar su insercion de forma satisfactoria teniendo en cuenta las
dificultades con las que se encontrarian. Finalmente, el uso de la técnica
Photovoice se valor6 como positiva por parte de los participantes, espe-
cialmente como medio de participacion y expresion.

Palablas Clave: Drogodependencias; comunidad terapéutica; pisos de
reinsercion; insercion; grupos de discusion, Photovoice.

WHEN PICTURES SPEAK: THE PERCEPTION
OF USERS UNDERGOING RESIDENTIAL DRUG ADDICTION
TREAMENT CONCERNING THEIR INTEGRATION USING
PHOTOVOICE

ABSTRACT

People receiving treatment for drug addiction have to face reintegra-
tion after completing their therapy. This is based on the acquisition of skills
to achieve full autonomy. Reintegration is implemented when a situation
involving exclusion has occurred, in this case associated with the use of
drugs. The aim of this study was to ascertain the viewpoint of the indivi-
duals receiving residential treatment for drug addction regarding their own
integration process. Data was gathered using a qualitative approach using
the Photovoice technique over ten sessions, in which fourteen users parti-
cipated from a therapeutic group, along with two halfway houses speciali-
sing in providing aid to drug addicts. The results indicated that the partici-
pants believed reintegration depended on themselves and the use they
made of their stay at the halfway house. Nevertheless, they also evaluated
external differences such as stigmatisation in the form of mistrust, the lack
of information concerning addiction on the part of society, or the lack or
resources and qualified professionals. In conclusion, the participants
showed great motivation to tackle their integration satisfactorily considering
the difficulties they were likely to encounter. Finally, the use of the Photo-
voice technique was perceived to be positive by the participants, especially
as a means of participation and expression.

Key words: Drug addictions; therapeutic community; halfway houses;
integration; discussion groups, Photovoice.
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INTRODUCCION

La insercion social es el conjunto de procesos de socializa-
cion y capacitacion encaminados a conseguir autonomia perso-
nal y una participaciéon plena en la comunidad (Ramon, 2001).
Eso implica abordar déficits en el ambito personal, familiar, labo-
ral, educativo y del ocio para rehacer los vinculos y crear una
nueva y mas fuerte red social (Arranz, 2010). No existe un
término que defina mejor que otro este concepto, ya que se
utilizan indistintamente las expresiones insercion, reinsercion,
integracion, reincorporacion o recuperacion (Rodriguez vy
Fernandez, 2014). En definitiva, el término reinsercién social
busca hacer referencia al proceso de reconstitucion del vinculo
social y de los aspectos de la vida autdbnoma de las personas con
problemas de drogodependencias en situacion de exclusion.

Para que se dé una reinsercién social ha tenido que existir
una situacion de exclusion social previa. La exclusion social es
una situacion o proceso de carencia de recursos que disminuyen
la participacion activa a la vida comunitaria, asi como del apro-
vechamiento de los beneficios que supone dicha participacion
(Garcia, 2007).
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La exclusion social que sufren las personas con trastorno por
consumo de sustancias se relaciona de forma directa con el estig-
ma que se les atribuye (Pascual y Pascual, 2017). La construccion
del estigma es arbitraria, cultural y surge de la necesidad de cen-
surar lo que es o0 no asumido como aceptable desde el punto de
vista social y cultural. Asi, aun con una condicion de trastorno
mental como cualquier otro (American Psychiatric Association,
2014) las personas con problemas de adiccion a las drogas siem-
pre han estado vinculadas a atributos negativos asociados con el
riesgo, la desconfianza o la peligrosidad (Rubio, 2001). Para po-
der realizar la reinsercion de la persona drogodependiente desde
una comunidad terapéutica, es necesario disefar un itinerario in-
tegral que contemple la salud, la vivienda, los ingresos economi-
cos, la red social y familiar, los recursos personales y psicologicos,
la situacion legal, la formacion y el trabajo (Rodriguez, 2007).

No obstante, en muchas ocasiones los planteamientos ac-
tuales de los tratamientos para personas con problemas de dro-
godependencia generan cierta institucionalizacion. Es decir, difi-
cultan el hecho de alejarse de la red asistencial y crear nuevos
vinculos, ya que durante mucho tiempo los Unicos referentes sa-
ludables han sido los profesionales que los han atendido (Arranz,
2010). Ademas, existen pocas publicaciones que muestren de
forma directa y fehaciente cual es la opinion de las personas
usuarias sobre los procesos de tratamiento e insercion (Calvo et
al, 2020). De esta forma, el objetivo de esta investigacion fue
conocer la perspectiva de personas en tratamiento residencial de
adicciones a drogas sobre su propio proceso de reinsercion so-
cial proponiendo a los propios usuarios que decidieran ellos mis-
mos qué partes de su tratamiento eran las mas relevantes y de-
berian ser tenidas en cuenta en esta investigacion.

METODO
Diseio

Estudio cualitativo, descriptivo y observacional mediante la
investigacidn-accion participativa (IAP) a través de la técnica
Photovoice.
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Poblacion

En el afio 2019 los centros ambulatorios de tratamiento de
las adicciones de Catalufia realizaron unas 900 derivaciones a
servicios residenciales especializados entre comunidades tera-
péuticas y pisos terapéuticos de reinsercion (Agéncia de Salut
Publica de Catalunya, 2020).

La poblacion objeto de estudio fueron la totalidad de las per-
sonas usuarias de una comunidad terapéutica y dos pisos tera-
péuticos de reinsercion socio laboral de la misma comunidad. Si
bien se trata de la totalidad de los pacientes de un servicio de
salud, se llevo a cabo, pues, un tipo de muestreo no probabilisti-
co por conveniencia (Ventura-Ledn & Barboza-Palomino, 2017).

Procedimiento

La IAP es un proceso por el cual un grupo o una comunidad
oprimida analizan informacion y actuan sobre las propias proble-
maticas con el objetivo de encontrar soluciones y promover trans-
formaciones politicas y sociales (Selener, 1997). La IAP se estruc-
tura en tres ejes principales: la accion, la educacioén (creacion de
consciencia critica) y por ultimo, la participacion (Balcazar, 2003).

Por otro lado, el Photovoice (PV), técnica que se inscribe en
el registro de la metodologia IAP, es un proceso mediante el cual
las personas, a través de imagenes fotograficas, pueden identi-
ficar, representar y mejorar su comunidad. Como practica basa-
da en la produccion de conocimiento, el PV tiene tres objetivos:
(i) permitir a las personas registrar y reflejar los puntos fuertes y
las preocupaciones sobre su comunidad, (ii) promover el dialogo
critico y el conocimiento sobre cuestiones importantes a través
de la discusion en gran o pequefio grupo Yy (iii) proporcionar in-
formacion a los responsables de la administracion para generar
cambios estructurales que tengan en cuenta la vision de los co-
lectivos mas vulnerables (Wang y Burris 1997).

El procedimiento basico del PV es el siguiente: los partici-
pantes comparten ideas con los investigadores para definir te-
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mas a partir de los cuales de les solicitara fotografiar escenas
que posteriormente generaran debates en grupos de discusion
alrededor de ese material. De esta forma ellos se convierten en
coinvestigadores que participan de la creacion de narraciones a
través de su busqueda y realizacion de imagenes y pueden ex-
presar sus propios puntos de vista en grupos de discusion, que
se afiaden a las interpretaciones de los investigadores (Banyard
etal., 2021).

La técnica del PV de lleva a cabo siguiendo las siguientes
fases: i) seleccion de un publico objetivo de responsables politi-
cos o lideres de la comunidad, (ii) convocatoria de un grupo de
participantes para desarrollar el PV, (iii) introduccion de la meto-
dologia PV a los participantes y facilitacion de un espacio de
discusion en grupo, (iv) obtencion del consentimiento informa-
do, (v) planteamiento de un tema inicial para hacer fotografias,
(vi) distribucién de les camaras a los participantes y revision del
funcionamiento para utilizarlas, (vii) proporcion de un tiempo
determinado a los participantes para hacer les fotografias, (viii)
reunion para debatir las fotografias tomadas vy (ix) planificacion
con los participantes de un formato para compartir fotografias e
historias (contenido derivado de la explicacion y debate grupal
sobre las imagenes) con responsables politicos o lideres de la
comunidad (Wang, 1999).

Para llevar a cabo la recogida de datos se realizaron diez
sesiones en total durante el mes de marzo de 2021: cinco en la
comunidad terapéutica y cinco en los pisos de reinsercion. La
primera sesion de ambos grupos (1.A'y 1.B) tuvo como objetivo
principal presentar el estudio y su proposito, explicar la técnica
del PV, el funcionamiento de las camaras y las premisas para
utilizarlas; mostrar el cronograma de las préximas sesiones, fir-
mar el consentimiento informado y, por ultimo, responder un
cuestionario sociodemografico. Las sesiones 2A, 2B, 3A, 3B, 4A
y 4B fueron en las que se utilizo la técnica del PV para llevar a
cabo los grupos de discusion. Las dos ultimas sesiones (5A y 5B)
tenian como objetivo hacer una valoracion general, recoger
opiniones sobre el proceso y la metodologia, y, por ultimo, esco-
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ger qué fotografias escogerian los participantes para adjuntar al
estudio.

Los grupos de discusion fueron conducidos por la misma
investigadora, supervisados por un investigador externo que dio
soporte tedrico y en algunas ocasiones también se recibid apoyo
de personal del centro residencial en las sesiones A. Tras finali-
zar los grupos de discusion el material previamente registrado en
audio se transcribid y analizé usando un método de clasificacion
de contenido. Las aportaciones mas representativas de las
unidades de analisis se transcribieron para ejemplificar los resul-
tados obtenidos.

RESULTADOS

Descriptivos

En el estudio participaron un total de catorce personas. Te-
niendo en cuenta que la totalidad de usuarios en el momento de
desarrollar el estudio era de dieciséis, participaron un 87,5% del
total de personas usuarias.

Los catorce participantes estaban divididos en dos grupos:
el grupo de comunidad terapéutica y el grupo de piso de inser-
cion. Estos grupos no fueros estaticos, ya que durante el periodo
de recogida de datos del estudio se produjeron cambios (nuevos
ingresos o paso de comunidad terapéutica a piso terapéutico de
reinsercion como siguiente fase de tratamiento).

El promedio de edad de los participantes fue de 45,0 afios
(DE=12,4) con edades comprendidas entre los 22 y los 62 afios.
El 92,8% de los participantes eran de nacionalidad espafiola y el
participante restante de procedencia latinoamericana. En cuanto
al nivel académico, el 57,1% no tenian estudios o tenian estu-
dios primarios el 7,2% tenian estudios superiores. Un 42,8% de
los participantes se encontraba en situacion de sinhogarismo o
exclusion residencial.
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TABLA 1. CARACTERISTICAS DESCRIPTIVAS DE LOS PARTICIPANTES

Caracteristicas Valores n (%)
Nacionalidad
Espafiola 13 (92,8)
Otras 1(7.2)
Nivel académico
Estudios primarios o sin estudios 8(57,1)
Estudios secundarios o formacion profesional 5(35,7)
Estudios superiores 1(7,2)
Vivienda
Vivienda propia o de la familia 8(57,2)
Situacion de sinhogarismo 6(42,8)
Droga principal que propicia el ingreso
Alcohol 10(71.,4)
Cocaina 3(21,4)
Cannabis 1(7,2)
Otras drogas consumidas'
Alcohol 3(21.4)
Cocaina 5(35,7)
Cannabis 6 (42,8)
Anfetaminas 4 (28,6)
Opiaceos 1(7.2)
Heroina 1(7,2)
Trastorno mental diagnosticado?
Esquizofrenia 2(14,2)
Trastorno Obsesivo Compulsivo 1(7,2)
Trastorno Limite de la Personalidad 1(7,2)
Depresion 2(14,2)
Bipolaridad 1(7,2)

" El porcentaje es superior a 100 dado que la opcién de respuesta fue multiple.
2 Respuesta de opcion multiple o sin respuesta.

El alcohol fue la droga que propicié mas demanda del ingre-
so en comunidad terapéutica con un 71,4%, seguido de la cocai-
na (21,4%) y el cannabis (7,2%). El promedio de tratamientos
previos realizados por parte de los usuarios fue de 2,5 (DE=1,3)
con un rango comprendido entre 1 y 5 tratamientos previos;
siendo la moda y la mediana de 3. El nimero de meses en trata-
miento fue de un promedio de 9,2 meses (DE=7,3) con un rango
de entre los 0 meses (recién ingresado) hasta 23 meses. El
42,8% de los participantes estaba diagnosticado de algun tipo de
enfermedad mental no relacionada con las drogas y, por lo tanto,
de patologia dual.
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PRIMERA SESION:
équé sugiere a los participantes la palabra insercion?

Después de presentar el objetivo de la investigacion, se
planted la primera pregunta objeto de analisis: ;qué os sugiere
la palabra insercion? A partir de esta pregunta pudieron hacer
las primeras sesiones de discusién (2A y 2B) que llevaron a los
participantes a escoger otros temas distintos para la siguiente
sesion, y asi sucesivamente.

FIGURA 1. RECORRIDO TEMAS SESIONES A
CON LOS PARTICIPANTES DE LA COMUNIDAD TERAPEUTICA.

Queosmsiots B seicaon [ Fcomineen

insercién

Futuro proximo,
5 § cxpectativas y : -
Sesion 3A N culiniacion dala Sesion 4A
insercion

FIGURA 2. RECORRIDO TEMAS SESIONES B
CON LOS PARTICIPANTES DE PISOS DE REINSERCION.

. - Preparal:_i!.’m paral. la
;Qué os sugiere la e insercion en el
‘fglabra insgrcién" g Sesin 28

mundo actual/
sociedad actual

Tabii, salud mental,
i l estigmatizacién y 1 -
Sesion 3B : proceso de Sesion 4B
tractamiento

Los participantes del estudio aportaron conceptos alrededor
de la insercién que, posteriormente a su analisis, se dividieron en
dos grandes grupos: factores personales y factores comunitarios.
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FACTORES PERSONALES RELACIONADOS CON EL
PROCESO DE INSERCION

Habilidades sociales, bienestar psicoldgico y cuidado
personal

La mayoria de los participantes quisieron destacar la impor-
tancia del aprendizaje del autocuidado, las habilidades sociales
y el bienestar psicologico a lo largo del proceso de tratamiento.
Los conceptos que mas se repitieron fueron autonomia, esfuer-
z0, constancia, compromiso, responsabilidad, paciencia, auto-
estima, alimentacion, higiene, descanso y necesidad de cultivar-
se y acceder a la cultura.

Las habilidades para la vida van bien a todo el mundo (P6,
54 afos).

Estamos pasando por una experiencia que quizas a mucha
gente le vendria bien sin tener problemas con las drogas (P1, 59
anos).

Por lo tanto, consideraron que buena parte de la inserciéon
dependia de ellos, de los aprendizajes realizados y las herra-
mientas adquiridas durante el proceso de recuperacion.

IMAGEN 1. FOTOGRAFIAS RELACIONADAS CON LAS HABILIDADES SOCIALES,
EL BIENESTAR PSICOLOGICO Y EL CUIDADO PERSONAL.

‘:ri‘q

La primera y la tercera son del taller prelaboral de la granja de la comunidad terapéutica. Para los
participantes se puede comparar con el propio proceso de recuperacion, ya que las dos acciones
requieren de esfuerzo y constancia, asi como también de cuidar y cuidarse. La segunda fotografia
hace referencia a las herramientas de sus talleres; las herramientas que adquieren a lo largo del
proceso de tratamiento y que sin lugar a duda se consideran imprescindibles para su insercion.
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Fases del proceso de recuperacion

Otro de los aspectos destacables eran las etapas del proce-
so de recuperacion. Los participantes consideraban que para
llegar a la insercion debian aprender a no tener prisa para poder
ir avanzando en su tratamiento mientras encajaban el trabajo
psicoldgico, la adquisicion de habilidades y competencias gra-
cias a apoyo profesional.

Yo era mi principal obstaculo (P3, 52 arios).

Uno de los participantes apuntaba que se podia hacer una
comparacién con un semaforo.

Cuando llegas esta en rojo, a medio camino podriamos en-
contrar el naranja y cuando ya podemos reinsertarnos seria el
verde, pero jojo que pasan coches! (P6, 54 afhos).

IMAGEN 2. FOTOGRAFIAS RELACIONADAS
CON EL PROCESO DE RECUPERACION.

|2

= ool a i e

Las dos fotografias simbolizan el camino a la reinsercion. La primera fotografia pretende transmitir
que el camino es duro, cuesta arriba; pero si se sube peldafio a peldafo, ese puede conseguir la
reinsercion. La segunda fotografia es un paralelismo con las fases del proceso de recuperacion:
por un lado, el rojo que te pide que pares, el momento en que se decide empezar el tratamiento;
el naranja simboliza a medio camino de la reinsercién y por Ultimo el verde, que seria el alta tera-
péutica. No obstante, el participante también se refirié al stop que se puede ver en la fotografia
afadiendo: aunque tengas verde tienes que vigilar (hacer el stop), porque pasan coches; refirién-
dose a los obstaculos de la vida.
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La oscuridad de la recaida

Los participantes consideraron que el consumo y la reinser-
cion eran incompatibles, ya que recordaban hasta donde les ha-
bia llevado el consumo y que no querian esas situaciones de
nuevo para su futuro.

No hay insercion sin abstinencia (P8, 22 afios).
Cuando recaes lo pierdes todo y te pierdes a ti (P7, 53 afios).
Para representarlo utilizaron la siguiente fotografia.

IMAGEN 3. FOTOGRAFIA RELACIONADA CON LA RECAIDA.

Los participantes expresaron mediante esta fotografia de oscuridad los sentimientos que les pro-
vocaba pensar en una posible recaida o recordar las fases previas al tratamiento, cuando estaban en
consumo activo.
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Insercidn laboral: la preocupacion mas relevante

La insercion laboral era una de las preocupaciones mas des-
tacadas por las personas usuarias, especialmente para los par-
ticipantes de los pisos de reinsercién. Los participantes referian
que en la actualidad es muy necesario tener conocimientos téc-
nicos minimos, como por ejemplo conocimientos informaticos, y
estar en formacion constante para poder tener una minima opor-
tunidad de insercion laboral.

Ahora buscar trabajo es un trabajo (P9, 54 afios).

Ademas, consideraban que encontrar trabajo era una forma
de dignificar a la persona. También creian que el mercado labo-
ral habia cambiado y en la actualidad se les exigia otras cualida-
des.

Ahora se buscan otras cualidades personales a parte de la
experiencia laboral, por ejemplo, que seas empatico o que sepas
trabajar en equipo (P5, 44 afios).

IMAGEN 4. FOTOGRAFIA RELACIONADA CON LA INSERCION LABORAL.

F_i”“ N

Esta fotografia es de uno de los participantes en la parada del autobus de camino al trabajo.
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Hacerse un lugar en la sociedad

Los participantes mostraron la necesidad de demostrar a la
sociedad que eran personas validas, que durante un tiempo no
habian podido estar al maximo de sus capacidades, pero que-
rian volver a demostrar su validez tan pronto estuvieran recupe-
rados y pudieran hacerlo.

Podemos aportar mucho y, ademas, tenemos la necesidad
de demostrarlo (P5, 44 afios).

El hacerse un lugar en la sociedad también creian que de-
pendia en gran medida de ellos, y como consecuencia valoraban
la necesidad de crear movimientos sociales relacionados con la
adiccion a drogas y tratar de generar entornos de debate comu-
nitario dirigidos a crear una percepcion social mas normalizada
-menos estigmatizador- de la persona drogodependiente.

IMAGEN 5. FOTOGRAFIA RELACIONADA
CON EL HECHO DE HACERSE UN LUGAR EN LA SOCIEDAD.

Los participantes hablaron de la lucha que habian sobrellevado las personas con discapacidad
para conseguir derechos, y ponian de ejemplo el hecho de haber conseguido plazas de aparca-
miento exclusivas de facil acceso.
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Factores comunitarios relacionados con el proceso de la
insercion

Normas y maneras de funcionar de la sociedad

La mayoria de los participantes estuvieron de acuerdo con el
hecho de que la sociedad actual tiene unas normas y unos es-
tandares. Asi, consideraron que si la forma de ser o de funcionar
de una determinada persona no se adecuaba a la normalidad, es
dificil que se pueda formar parte como miembro de pleno de-
recho.

Quien haya tenido un problema no quiere decir que no sea
capaz de seguir las normas de la sociedad (P4, 35 afos).

Ademas, apuntaban que la sociedad se habia vuelto aun
mas excluyente debido a la incorporacion de las tecnologias de
la informacion y la comunicacion y el hecho de que algunas per-
sonas que no tienen acceso a ellas.

IMAGEN 6. FOTOGRAFIAS RELACIONADAS
CON LAS NORMAS SOCIALES.

La primera fotografia hace referencia a la exclusién. Los botes de especias rojos [los interiores]
simbolizan una sociedad cerrada y excluyente, donde los botes de especias verdes [los periféri-
cos] no pueden incluirse por dos motivos: por ser diferentes y porqué los rojos no dejan espacios para
entrar. La segunda fotografia representa una serie de objetos que se necesitan en la socie- dad
actual: teléfono movil, ordenador y tarjetas de crédito.
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Falta de recursos y politicas sociales

Los participantes emitieron criticas al sistema de proteccion
social, acentuando la falta de recursos existente. Opinaron que
a toda esta precariedad se le sumaba la falta de formacion de los
profesionales que en alguna ocasioén los hubieran tratado.

Estamos hablando de una falta de recursos extrema: no hay
suficientes plazas ni suficientes profesionales (P10, 49 afios).

Las opiniones respecto a las politicas sociales relacionadas
con la reinsercion de personas drogodependientes fue negativa,
sobre todo por parte de los participantes que hacia muchos anos
que estaban atendidos por distintos servicios, calificandolas de
insuficientes, especialmente en el momento en que la persona
ya estaba deshabituada y necesita dar un paso mas en el proce-
so de insercion, por ejemplo encontrando un trabajo normaliza-
do, no protegido. Las personas participantes consideraron que
estas limitaciones de las estructuras institucionales dificultaban
su plena reinsercion.

Durante los ultimos afios he visto una involucion terrible en
cuanto a las politicas sociales (P5, 44 afos).

IMAGEN 7. FOTOGRAFIA RELACIONADA
CON LA INSUFICIENCIA DE RECURSOS Y POLITICAS SOCIALES.

En esta fotografia se puede observar la puerta de los pisos de reinserciéon donde residen algunos
de los participantes.

Acciones e investigaciones Sociales. ISSN: 1132-192X. n.° 43 (2022). Paginas 63 a 89
https://doi.org/10.26754/ojs_ais/accioninvestigsoc.2022437422



La insercion social a través del Photovoice 79

Desconocimiento de las drogodependencias

La totalidad de los participantes consideraron que el desco-
nocimiento de las drogodependencias en la poblacién general
era uno de los factores que provocaba mas dificultades a la hora
de llevar a cabo un proceso de reinsercion exitoso.

Como nuestro problema no es sensible a la vista, no nos ven
(P6, 54 anos).

Los participantes creian que la falta de informacion de la reali-
dad de las personas en tratamiento de drogodependencias acen-
tuaba su estigmatizacion.

Existe la creencia de que hemos llegado hasta aqui porque
queremos y nos lo hemos buscado (P12, 48 afios).

Ademas, los participantes insistian en la importancia de que
la poblacion general conociese qué es la patologia dual y qué
comporta para las personas que la padecen, ya que, aun siendo
trastorno mental severo, se juzgaba de forma muy dura por par-
te de la sociedad, se consideraba como un tema desconocido y
que provocaba mucho rechazo.

En mi época si ibas al psicélogo queria decir que estabas loco,
ahora también pasa sobre todo si vas al psiquiatra (P10, 49 arios).

Quero controlar yo a mi vida y no la adiccion a mi, pero no lo
entienden (P14, 38 afhos).

IMAGEN 8. FOTOGRAFIAS RELACIONADAS
CON EL DESCONOCIMIENTO DE LAS DROGODEPENDENCIAS.

J

\ =

Pl ¥

Para los participantes estas fotografias representaban los cambios que, como hace un arbol a lo largo
de las estaciones, ellos también estaban haciendo desde que habian empezado el proceso de
recuperacion y, por lo tanto, su reinsercion. Comparaban su proceso con el de la primavera de
un arbol. No obstante, también sefialaban que todo el mundo conoce los cambios que hara un arbol
a lo largo del afio, pero nadie confia en el cambio que pueden hacer ellos.
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Estigmatizacion por desinformacion

Los participantes consideraron que la estigmatizacion que
sufrian venia en muchas ocasiones provocada por la desinfor-
macion de la adiccién a drogas por parte de la poblacion gene-
ral. Ademas, pensaban que la adiccion provocaba desconfianza
y eso podia convertirse en una barrera significativa, especial-
mente a la hora de encontrar trabajo, una de las preocupaciones
mas relevantes para los participantes.

A la hora de hacer entrevistas [de trabajo] no podemos decir
que tenemos problemas con las drogas, tenemos que mentir o
obviar la verdad. Podrian pensar que seras inestable (P4, 35
afios).

Asi pues, la estigmatizacion que percibian estaba relaciona-
da especificamente con la falta de informacién que podia tener
la sociedad sobre la capacidad de cambio y mejora de una per-
sona que ha realizado un tratamiento y se encuentra estable y
abstinente en la actualidad.

La adicciéon provoca desconfianza, pero nosotros somos
personas en tratamiento (P1, 59 arios).

IMAGEN 9. FOTOGRAFIA RELACIONADA CON LA ESTIGMATIZACION POR
DESINFORMACION DE LA POBLACION GENERAL.

Esta fotografia representa el cambio de actitud frente a la estigmatizacion. La barandilla que pro-
porciona soporte, representa la firmeza y las ganas de dar la vuelta a esta falsa idea que tiene la
sociedad sobre las personas en tratamiento de drogodependencias.
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COVID-19

Los participantes explicaron que la pandemia provocada por
el COVID-19 también estaba relacionada con la insercién en el
momento del desarrollo del estudio. Las dificultades de encon-
trar trabajo se habian acentuado desde que las restricciones y la
crisis social y sanitaria habia llegado. Sobre todo, se referian a
los obstaculos para encontrar trabajo y poder llevar a cabo un
ocio saludable y poder crear redes sociales

Buscar trabajo en tiempos de pandemia esta siendo un in-
fierno (P3, 52 afios).

Ahora aun cuesta mas buscar ocio saludable, no se puede
hacer nada (P11, 24 afios).

IMAGEN 10. FOTOGRAFIA RELACIONADA CON LA COVID-19.

Esta fotografia representa los nuevos métodos de busqueda de empleo y el requerimiento a la
adaptacion a la nueva normalidad que ha supuesto la pandemia. En este caso, se trata de una imagen
de una péagina web para buscar trabajo.
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DISCUSION

El objetivo de este trabajo fue conocer la perspectiva de per-
sonas en tratamiento residencial de adicciones a drogas alrede-
dor de su proceso de reinsercion social. Para ello se llevé a cabo
un analisis cualitativo, descriptivo y observacional a partir del
desarrollo de la técnica de Photovoice y dos grupos de discusion
posteriores en los cuales participaron catorce personas en trata-
miento con el objetivo de conocer su perspectiva sobre su propio
proceso de insercion. Los principales hallazgos indicaron que la
percepcion de la inserciéon de las personas en tratamiento de
drogodependencias es que este proceso depende mayoritaria-
mente de ellos mismos. Concretamente del desarrollo personal,
del proceso y la consciencia de tratamiento. También hay una
parte en la cual no pueden incidir ya que no depende de ellos, y
que tiene que ver con el funcionamiento de la sociedad, como las
situaciones de estigmatizacion hacia las personas que padecen
adicciones a drogas, los recursos existentes e incluso la si-
tuacion actual de pandemia por COVID-19.

Asi, los participantes consideraron que es el desconocimien-
to lo que causa el estigma y la desconfianza hacia las personas
con problemas de adiccion a drogas.

Referente al uso de la técnica del Photovoice, los participan-
tes consideraron que habia sido una metodologia muy practica
para crear grupos de discusion. El hecho de tener que pensar
una foto para representar un pensamiento les supuso un ejerci-
cio de creatividad a la vez que de reflexion y critica. De hecho,
esta técnica es utilizada y considerada una gran herramienta
para potenciar la comunicacion verbal, la expresion emocional y
el apoderamiento de los participantes (Budig et al., 2018).

El hecho de sentir que cada uno de los usuarios avanza en
el tratamiento hacia sus propios objetivos y por lo tanto estan
encaminados hacia la propia insercion facilita la adhesion al tra-
tamiento (Calvo, et al, 2016). Teniendo en cuenta que las comu-
nidades terapéuticas abordan la adiccion desde una perspectiva
integral, se considera parte del proceso de asuncion de la propia
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responsabilidad el hecho de que los usuarios contemplen que la
adquisicion de habilidades sociales y autonomia depende de
ellos mismos. Las habilidades sociales son imprescindibles para
la vida cotidiana y para las relaciones interpersonales y es por
eso que son consideradas uno de los factores mas importantes a
trabajar con las personas con problemas de adiccién (Secades-
Villa et al. 2007). Eso puede significar que desde las comunida-
des terapéuticas se esta abordando de forma satisfactoria la in-
sercion de los usuarios, ya que los recursos y herramientas que
se ofrecen son adecuadas para hacer frente a sus necesidades.

Otro de los factores a los que los participantes otorgaron una
gran importancia fueron concernientes a la insercion laboral. El
estatus de persona ocupada es positivo para la autoestima y el
autoconcepto de la persona implicada (Garcia, 2007), coinci-
diendo con la percepcion de los participantes relacionado con la
dignificacion del hecho de trabajar.

No obstante, los participantes destacaron la falta de recur-
sos de la red de servicios sociales. En caso de obtener el alta
terapéutica, el mismo sistema y red de recursos no propician una
emancipacion del usuario de la entidad que lo ha atendido, ya
que los recursos existentes post tratamiento sea en comuni- dad
terapéutica o en pisos de soporte, son escasos. Este hecho
propicia la institucionalizacion de las personas con problemas de
drogodependencias. Un techo de cristal que dificulta la plena
reinsercion.

Referente al estigma y las dificultades de insercion de las
personas en tratamiento de drogodependencias, los participan-
tes destacaron que no se sentian tan estigmatizados como afios
atras. Asi, las etiquetas de delincuentes o criminales, habian sido
substituidas por una percepcion de desconfianza generalizada
hacia la persona con drogodependencia. Los participantes valo-
raban que, si la sociedad equiparara la consideracion de la adic-
cion como un trastorno mental, equivalente a otros trastornos
mentales, el estigma se reduciria. Estos resultados coinciden con
el estudio realizado por Marco et al. (2021).
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En relacion con el estigma, se pueden categorizar tres ver-
tientes relacionados con la persona adicta. Por un lado, se habla
de autoestigma, entendido como forma de ocultar el problema
por parte de quien lo sufre, hecho que genera invisibilidad y re-
percute negativamente en las decisiones sociopoliticas. Por otro
lado, también existe el estigma generado por la sociedad y, por
ultimo, por parte del colectivo sociosanitario que tiende a estig-
matizar al colectivo (Pascual y Pascual, 2017). Este ultimo punto
es motivo de reflexion, ya que diversos autores coinciden en la
dimension de la problematica del estigma por parte del colectivo
profesional que atiende a las personas con problemas de drogo-
dependencias. Los principales motivos son la escasa formacién
que se afiaden a las debilidades del sistema de salud y recursos
sociales en materia de estructura y coyuntura socioecondémica
(Tirado et al., 2019). Ambas cuestiones fueron apuntadas por los
participantes a lo largo del proceso de investigacion. Es necesa-
rio pues, realizar un ejercicio de autocritica en la tarea profesio-
nal de los y las profesionales, especialmente aquellos que desa-
rrollan intervencion directa con las personas usuarias, para
reducir al maximo la estigmatizacion y sus repercusiones incluso
en el propio proceso de tratamiento de esta patologia mental.
Una de las necesidades que expusieron los participantes, fruto
de la dinamica del PV, es la de poder dar a conocer qué es y que
significa la adiccién. Los participantes apuntaron que en repeti-
das ocasiones se han encontrado en situaciones en las que han
sentido temor de explicar su problematica a companferos, ami-
gos o companieros de trabajo para no ser rechazados. Las per-
sonas usuarias consideraron que, si la adiccion no fuera un tabu,
Se conociera mejor su proceso y su curso y se hablara de ella de
forma mas abierta, seria mas positivo para la sociedad, pues lo
seria para la reinsercién de las personas que la padecen. Por
todo ello existen iniciativas de profesionales del tercer sector qué
consisten en acciones cuyo objetivo es reducir el descono-
cimiento de las drogodependencias. Ejemplo de ello es que la
Federacion Catalana de Drogodependencias llevé a cabo una
campafa de sensibilizacion y erradicacion del estigma el afo
2019 Estigma y drogas. Trabajemos para erradicar los estereoti-

Acciones e investigaciones Sociales. ISSN: 1132-192X. n.° 43 (2022). Paginas 63 a 89
https://doi.org/10.26754/ojs_ais/accioninvestigsoc.2022437422



La insercion social a través del Photovoice 85

pos, los prejuicios y la discriminacion, bajo el lema Apoya. No
castigues; fruto también de un proceso participativo con perso-
nas consumidoras (Asociacion Bienestar y Desarrollo, 2019).
Seria acertado seguir llevando a cabo propuestas como esta,
promocionando el empoderamiento de las personas afectadas y
tratar de prolongarlas mas en el tiempo, con el objetivo de mejo-
rar su difusion e impacto sociocultural para reducir asi el estigma
como barrera del proceso de reinsercion comunitaria y social.
Este estudio no esta exento de limitaciones. En primer lugar, se
accedidé a una muestra pequefia de poblacién, y es por eso que
no se pueden generalizar los resultados, aunque no sea el prin-
cipal objetivo de los estudios de tipo cualitativo (Ventura-Leon &
Barboza-Palomino, 2017). Futuras vias de investigacion deben
profundizar sobre las necesidades relacionadas con la insercién
de los usuarios en tratamiento residencial de drogodependen-
cias. En segundo lugar, se hace necesario destacar que los gru-
pos de participantes no fueron estaticos y eso provoco la nece-
sidad de resituar los objetivos del estudio a los nuevos
participantes en las sesiones grupales y con cierta asiduidad. En
tercer lugar, se debe tener en cuenta la posibilidad de que los
usuarios respondieran a las preguntas con cierto grado de de-
seabilidad social. Aunque se intento reducir este efecto generan-
do un clima de confianza adecuado en el que los participantes
pudieran expresarse de forma sincera. Finalmente, no hubo mu-
jeres participantes, ya que no habia mujeres ingresadas en el
momento de reclutar a los participantes. La perspectiva de las
mujeres hubiera podido cuestionar cémo se entiende la reinser-
cion desde su punto de vista. Asi pues, también se puede consi-
derar una posible via de investigacion futura para poder incorpo-
rar a mujeres participantes de grupos de desarrollo de la técnica
del PV.

En conclusion, la percepcion de los usuarios de su propio
proceso de insercion fue positiva en términos generales y con un
alto grado de percepcion de empoderamiento necesario para
hacer frente a un trastorno cronico y recidivante como lo es una
adiccion a drogas. Los participantes expresaron motivacion para
aprender a gestionar las herramientas adquiridas a lo largo del
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proceso de recuperacion, asi como también demostrar a la so-
ciedad que son personas validas. No obstante, también aprove-
charon para reclamar mas servicios y formacion de los profesio-
nales a la vez que dar a conocer la adiccion pera evitar el estigma
hacia ellos. El uso de la técnica del Photovoice fue valorada muy
positivamente, destacando el agradecimiento de los participan-
tes sobre que se les diera la oportunidad de expresare y partici-
par valorando los servicios de los que son prestatarios.
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