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1. Introducci6

En els darrers anys esta augmentant la conscienciacio ciutadana sobre els
delictes de violencia de genere. Aquest fet té unes consequéncies evidents
com soOn una major repercussié mediatica, una major consideracio policial cap
a la victima, una major consciéncia judicial del risc -amb la consequient adopcié
de mesures preventives-, i una major consideracié politica la qual cosa implica
reformes legislatives socials i penals. La presa de consciencia no és unicament
pels elements socials, politics i judicials esmentats, sind també per les victimes
d’aquests delictes, que prenen progressivament actituds meés actives en la
denancia de la seva situacid, enfrontant-se amb l'agressor. Aquesta
circumstancia es reflecteix en un creixement mantingut del nombre de
denuncies, delictes i faltes, des de fa uns quants anys. Com a exemple
d’aquest increment, a Espanya, durant I'any 2007 es van registrar un total de
63.347 delictes i faltes de maltractament cap a la dona produits per la seva
parella o ex-parella (dades procedents del Ministeri d’Interior i de I'Institut de la
Dona). Tot i aquestes xifres, cal tenir en compte que es considera que 'index
de denuncia es troba entre el 51 10% del total de casos que succeeixen, per
tant, a partir d’aquest index es podria estimar que anualment podrien arribar
fins als 640.000 casos de violéncia domestica (Redondo lllescas i Andrés
Pueyo, 2004). També hem de tenir present que tot i que les denuncies han
augmentat considerablement, també és cert que ha augmentat dramaticament
el nimero de morts fruit de la violéncia domestica, situant-se la xifra en 343
dones entre els periode 2003-2007, aix0 equival a una mitja de 69 dones
assassinades per la seva parella cada any. A data 13 de novembre de 2008 el
nombre de feminicidis €s de 57 (dades procedents del Centre Reina Sofia per a
l'estudi de la violencia). Com a consequéencia de tot aixo, s’ha produit
paral-lelament un creixement progressiu de la poblacid penitenciaria per
aguesta tipologia delictiva. Més concretament, durant el primer semestre de
2006 van ser condemnats per delictes o faltes de violencia domestica un total
de 7.546 homes. A Catalunya durant el tercer trimestre de 2008 es trobaven

complint condemna per aquesta tipologia delictiva un total de 385 homes, dels



quals 68 es trobaven en situacié preventiva, és a dir sense una sentencia

ferma.

Aixi doncs, aquesta progressiva conscienciacidé general de la malauradament
frequent violéncia de genere no pot tampoc deixar de tenir una consideracio
especial en I'ambit penitenciari. Es precisament en aquest darrer engranatge de
la justicia on s’ha de complir, per als casos en qué altres mesures no han estat
efectives, la finalitat constitucional que impregna totes les tasques de
tractament: la rehabilitacio i reinsercio social del delinquent. Aquesta reinsercio
pot implicar un doble benefici, en primer lloc per al subjecte, i en segon lloc per
a la mateixa societat, perqué un procés de reinsercid satisfactori suposaria la
disminucié del risc del subjecte retornat a la vida comunitaria. No hem d’oblidar
que els agressors domestics presenten un alt risc de repeticido de la conducta
violenta en una nova parella. També és sabut que almenys un ter¢ de les
dones victimes de violencia domestica que cerquen ajuda o interposen
denuncies continuen convisquent amb I'agressor malgrat tot (Echeburta, Amor
i Corral, 2002; Feazell, Mayers i Deschner, 1984; Purdy i Nickle, 1981). Sense
el tractament adient, la utilitzacid de la violéncia queda consolidada dins el
repertori conductual del subjecte com una conducta que ha mostrat tenir certs
beneficis, per exemple, la submissio de la dona, sensacido de poder, etc.
D’aquesta manera treballar amb l'agressor també és un manera d’evitar que la
violéncia contra la dona s’estengui a d’altres membres que conformen la llar, la
qual cosa ocorre en un 30 o 40 per cent dels casos (Echeburta i Corral, 1998;
Echeburua, 2006).

Des d’aquesta perspectiva, l'objectiu del tractament d’interns penats per
delictes de violéncia de genere no és substancialment diferent del corresponent
a qualsevol altra tipologia delictiva (Lipsey i Wilson, 1998; Rice, 1997), pero si
gue presenta algunes caracteristiques distintives que s’han de considerar per
tal de complir d’'una forma més eficag amb el mandat constitucional. Aquestes
diferencies estan precisament originades per les peculiars caracteristiques dels
subjectes protagonistes de la conducta violenta, aixi com les peculiaritats
propies de la violencia que exerceixen, i fins i tot de la victima que la pateix

(Fagan i Wexler, 1987; Hanson i Wallace-Capretta 2000). En aquest context



s’emmarca la intervencio realitzada aquests darrers anys amb interns penats

per violencia de génere al Centre Penitenciari Quatre Camins de Barcelona.

Els programes de tractament per a delinqliients tendeixen a presentar una
combinacio de técniques la majoria d’elles amb I'objectiu de facilitar algun canvi
en les persones que hi participen. En concret el que es pretén amb I'aplicacio
d’aquest programes de tractament és millorar les competéncies dels subjectes
aixi com la seva disposicio per a la vida social; i reduir les mancances

personals meés vinculades amb la comissié dels delictes (Redondo, 2008).

En aquest sentit, les principals mancances psicologiques significatives que
acostumen a presentar els maltractadors sén distorsions cognitives, dificultats
de comunicacio, irritabilitat i una destacada falta en el control dels impulsos
(Dutton y Golant, 1999, Echeburta, Corral, Fernandez - Montalvo i Amor,
2004). Cohen, Brumm, Zawachi et al. (2003) en un estudi van comparar 41
homes que es trobaven realitzant programes de tractament per violéncia
domestica amb 20 homes no-violents. Concretament”, van avaluar -mitjancant
guestionaris i entrevistes- les taxes que presentaven en relacié a l'estres
emocional, I'agressivitat i la impulsivitat autoinformada. Les conclusions a les
guals van arribar van posar de manifest el fet que els maltractadors mostraven
un major nivell d'impulsivitat en comparacié amb els no-maltractadors en la

majoria de mesures de tipus neuropsicologic.

Atenent aquest tipus de mancances, la majoria de programes de tractament
amb agressors domestics inclouen intervencions que treballen els seguents

ingredients terapeutics:

Acceptacio de la propia responsabilitat.
- Empatia i expressié d’emocions: ampliacio del repertori emocional.

- Distorsions cognitives: reestructuracio cognitiva de creences erronies

sobre les dones.

- Control d’emocions: interrupcié d’emocions d’ira i agressié mitjancant

autoinstruccions i relaxacio; incidint en factors tant interns com externs.



- Desenvolupament d’habilitats socials i de comunicacio.
- Prevenci6 de recaigudes.

En relacié al programa que actualment es desenvolupa al Centre Penitenciari
Quatre Camins per a penats per delictes de violencia domestica, s’ha de dir
gue, malgrat i no tenir un programa estandarditzat ni acreditat, els continguts
que es treballen no difereixen dels anteriorment esmentats i que coincideixen

amb els que les diferents investigacions sobre la matéria recomanen.

El programa de tractament que s’aplica al Centre Penitenciari Quatre Camins
€s un programa de tipus cognitiu-conductual. Des d’aquesta perspectiva
s’entén que I'agressio ve precipitada de les interpretacions que fa I'agressor del
seu entorn familiar, on és fonamental I'analisi de la relacié entre I' emocio, el
pensament i la seva conducta. D’altra banda, es considera fonamental tambég,
realitzar el tractament segons les teories de [|'aprenentatge social que
consideren que la conducta delictiva en gran part és apresa. Atenent aquest

principi s’entén que de la mateixa manera que s’aprén es pot “desaprendre”.

L'objectiu general del programa d’intervencid, desenvolupat al centre
penitenciaris és aturar la violencia que exerceixen els agressors en les
relacions interpersonals amb la parella i dotar-los d’alternatives a la violéncia
per afrontar els problemes i conflictes. Com a objectius especifics destaquen
lassumpcid6 de responsabilitats en la violéencia familiar, augmentar
l'autoconeixement i I'expressié emocional, augmentar el control emocional i

conductual, aprendre a ser empatics i treballar 'assertivitat.

El programa especific de violéncia de genere s’ofereix en dues modalitats: una
llarga, de nou a dotze mesos de durada; i una curta, de tres a quatre mesos de
durada. La modalitat curta assegura el poder oferir tractament a qualsevol
intern per curta que sigui la seva condemna. En aquestes modalitats del
programa diferenciem tres tipus d’intervencid: intervencio grupal, un grup de 15
interns (com a maxim) amb quatre sessions setmanes d’'una hora i mitja de
durada; intervencié individual, com a refor¢ de la intervencié grupal o com a
intervencid Unica en aquells casos que no es recomani la intervencié grupal

(interns que tenen especials dificultats d’aprenentatge).



Els continguts basics del programa especific es distribueixen per moduls
terapéutics: distorsions cognitives, mecanismes de defensa, consciencia
emocional, empatia cap a la victima i prevencio de recaigudes. A més a mes,
es treballa amb intervencions paral-leles d’altres problematiques que es puguin

haver detectat (alcoholisme, psicopatologies,...).

L'objecte de l'estudi aqui platejat és l'avaluaci6 d'aquest programa de
tractament que és realitza a presons amb els agressors domestics. Aquesta
recerca respon a la necessitat, actualment consensuada per molts
investigadors en criminologia, sobre la importancia d’avaluar els programes de
tractament que es realitzen amb delinqlients. En aquest sentit, a nivell
internacional s’ha establert una “acreditacio técnica” per a avaluar els

programes de tractament portats a terme en I'ambit penitenciari.

En aquest sentit, Gendreau i Andrews (1994) van elaborar I'anomenat
Correctional Program Assessment Inventory (CPAI), aguest instrument permet
fer una avaluacio de leficacia dels programes de tractament mitjancant
I'avaluacié de la aplicaci6 integral dels mateixos. En concret valora 6 seccions
principalment: la implementacio del programa, I'avaluacio previa dels possibles
participants en el tractament, les caracteristigues del programa, les
caracteristiques i practiques de l'equip de professionals encarregats
d’administrar els programes de tractament, I'avaluacié que els professionals
realitzen sobre [l'aprofitament i participacié dels integrants del grup de
tractament i per ultim, inclou un apartat de miscel-lania en la que s’inclouen
aspectes del programa com questions etiques, recolzament comunitaria, etc.
(French i Gendreau, 2006; Lowenkamp, Latessa i Smith, 2006; Mathews,
Hubbard i Latessa, 2001);

Un dels mudltiples criteris que s'utilitzen per a atorgar aquesta acreditacié a un
programa de tractament és l'avaluacié dels subjectes, tant abans de rebre el

tractament com després d’haver-lo rebut (Redondo, 2008).

Les dades obtingudes amb l'avaluacié dels programes permeten establir, en
primer lloc, quines intervencions son eficaces i, en segon lloc, dintre d’'una

mateixa intervencio, quins moduls de tractament proporcionen majors beneficis



als subjectes. En aquest sentit, si tenim en compte que els programes que es
realitzen amb interns tenen una gran carrega quant a intensitat i duracio
terapeutica, una bona avaluacio podria ajustar la relacio costos-beneficis dels
recursos materials i humans implicats en el tractament. Es a dir, si un programa
de tractament conté set moduls d’intervencio i, a través d’'una avaluacié de
'esmentat programa, s’estableix que cinc d'aguests moduls son els
veritablement rellevants, es podria estalviar temps i esforcos dedicats a la
planificacio i execucio dels dos restants i incidir en aquells que veritablement

son eficagos.

Més enlla de la importancia d’establir bones avaluacions dels programes de
tractament, la realitat social ens presenta unes problematiques especifiques
que demanden solucions als técnics penitenciaris. Es paradigmatic el cas de la
violéncia domestica, la recent regulacié de la qual ha implicat una serie de
mesures legals i d’execucié penal que comporten un enorme cost social i

economic.

Per tot el que s’ha esmentat anteriorment, i ates que actualment no existeix a
Catalunya cap avaluacio del programa de tractament amb agressors domestics,
considerem que el projecte que proposem posseeix una gran rellevancia per
I'ambit penitenciari, on aquest tipus de programa és la clau per a la millora de

les possibilitats de rehabilitacié dels agressors familiars.



2. Objectius de recerca

El present estudi parteix d’'una recerca prévia realitzada gracies a un ajut rebut
del Centre d’Estudis Juridics i Formacié Especialitzada sobre l'avaluacié del
programa de tractament dels agressors domestics. En aquesta investigacio
anterior es va realitzar una avaluacio del programa d’intervencio amb agressors
domestics utilitzant un disseny intergrup. Mitjancant aquest disseny intergrups
es van comparar les puntuacions obtingudes -en diferents qulestionaris
d’avaluacié psicologica- entre un grup de tractament i un grup control. A partir
dels resultats obtinguts en aquell primer projecte va quedar palées que per poder
detectar canvis psicologics deguts al tractament, el millor disseny és el de tipus
intrasubjecte, amb mesures pre i post-tractament. D’aquesta manera es poden
mesurar els possibles canvis que s’hagin produit com a consequéncia de la

implementacio del programa, en els diferents subjectes participants.

L'objectiu d’aquest nou estudi és fer una avaluacié criminologica i psicologica
dels subjectes que van realitzar el programa de tractament per agressors
domestics al Centre Penitenciari Quatre Camins de Barcelona durant el periode
2007-2008. Per tal d'avaluar l'evolucio dels subjectes en el programa de
tractament es va preveure la realitzaci6 de [l'avaluacié psicologica dels
subjectes en dos moments diferents de la intervencio, abans i després de
completar el programa. Aquesta avaluacio inclou tant els grups de tractament
que implementen el programa en la seva versio reduida (amb una durada no
superior a quatre mesos) i aquells que la fan en la seva versié intensiva

(durada de nou mesos aproximadament).

Per assolir aquest objectiu, i ates linterval de temps programat per aquest
estudi, hem previst dos tipus de mesures per avaluar el canvi terapeutic en els
subjectes. En primer lloc volem recollir tota una série de variables
criminologiques (dades personals i de carrera criminal) i variables psicologiques
(distorsions i actituds en vers les dones, habilitats socials, capacitat de
resolucié de conflictes, caracteristiques individuals de risc, personalitat, etc.),
abans i després del tractament, per estimar els canvis que es puguin produir en
els subjectes com a consequéncia d'aquest. En segon lloc, es pretén fer una

cerca exhaustiva d’aquells instruments sensibles al canvi terapéutic en
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delinquents, atés que en estudis previs s’ha detectat una manca de
discriminacioé dels instruments generics utilitzats per a avaluar els agressors

domestics.

La nostra hipotesi de treball és que, si comparem les mesures obtingudes
abans del tractament i després d’aquest, trobarem un canvi significatiu en les
variables que hem seleccionat per avaluar els diferents aspectes que pretén

modificar el tractament.

11



3. Metodologia

3.1.Subjectes

Per a la realitzacio d’aquest projecte s’ha dissenyat un estudi de grup unic amb
28 subjectes que van rebre tractament per la comissio de delictes de violencia
domestica al Centre Penitenciari Quatre Camins de Barcelona. Aquests 28
subjectes es trobaven distribuits en tres grups de tractament diferents. Dos dels
grups, un de 8 subjectes (Inici I) i un altre de 13 subjectes (Inici Ill) van realitzar
la intervencié en la seva versio reduida (no més de 4 mesos de durada). La
resta de subjectes, set, van realitzar la versié intensiva del programa amb una
durada de 9 mesos. La diferenciacio entre una versio i I'altra esta vinculada a la
necessitat d’oferir un programa reduit per aquells interns la condemna dels
quals no garanteix que puguin assistir a la totalitat de les sessions previstes en

el programa intensiu.

Cal esmentar que en tot el procés de recollida i tractament de les dades s’ha
observat amb cura les disposicions de la Llei catalana de proteccié de dades en
referencia a preservar la identitat dels subjectes avaluats. En aquest sentit, s’ha
separat en dues bases de dades diferents la informacié empirica dels subjectes
i les seves dades personals i identificatives.

3.2.Disseny

La metodologia de l'estudi ha consistit en un disseny intragrup amb mesures
pre-tractament i post-tractament. A partir de les possibles diferéncies trobades
entre les proves pre i post, es pretén ponderar el grau d’eficacia del tractament
gue reben els agressors domeéstics. D’aguesta manera podem estimar el grau
en quée el tractament aconsegueix modificar els aspectes identificats com

inherents a aquesta problematica.

Aquesta comparacio s’estableix a partir de les variables psicologiques que
s’esmenten a continuacié. Des d’'un punt de vista teoric es parteix del suposit
gue el tractament psicologic té I'objectiu d’incidir en una série de variables en

les quals els subjectes presenten deficits. Com s'indicava en el marc teoric, la

12



investigacié apunta que els agressors domestics presenten una serie de

mancances especifiqgues en variables com les distorsions cognitives sobre la

dona, habilitats personals, impulsivitat o control de la ira. Per aquest motiu, si el

tractament és efectiu, influira en les puntuacions dels subjectes en aquestes

variables i, en consequéncia, disminuira els déficits presentats per aquests.

3.3.Instruments d’avaluacio

En aquest apartat es presenten les principals caracteristiques dels instruments

d’avaluacié utilitzats amb els agressors domestics. En concret els instruments

s’agrupen en 5 blocs diferents en funcié de les variables que avaluen:

» Variables sociodemografiques:

o

Elaboracié d'un full de recollida de dades sociodemografiques
rellevants (en concret s’exploraran les seguents arees: familia

d’origen, familia adquirida, nivell educatiu, dimensio laboral).

* Variables criminologiques

o

Elaboracio d’'un full que reculli les dades penals més rellevants
(edat primer ingrés a presO, numero d’ingressos, versatilitat

delictiva, etc.).

* Variables de maltractament

o

Inventari de pensaments sobre la dona (Echeburia i Fernandez-
Montalbo, 2000). L’objectiu d’aquest instrument és avaluar les
distorsions i actituds envers la dona. Esta format per 13 items
binaris destinats a la detecci6 de pensaments irracionals

relacionats amb els rols sexuals i la inferioritat de la dona.

Inventari de pensaments distorsionats sobre la violéncia
(Echeburtia i Fernandez-Montalbo, 2000). Es un qiiestionari
compost de 16 items binaris, I'objectiu del qual és detectar

pensaments irracionals en vers I'is de la violéencia, aixi com

13



'acceptacid de la violéencia com a manera de resoldre els

conflictes.

o Index de resposta interpesonal (Davis, 1980; versié espanyola de
Garrido i Beneyto, 1995). Consisteix en un instrument de 28 items
que avaluen quatre components de I'empatia: fantasia (capacitat
per a la imaginacié i identificaci6 amb personatges ficticis),
consciencia de perspectiva (capacitat per apreciar el punt de vista
dels altres), interés empatic (capacitat per mostrat preocupacio
per persones que tenen experieéncies negatives), i dolor personal
(capacitat per sentir les emocions negatives dels altres com a

propies).
» Variables de personalitat

o Escala d’Impulsivilitat de Barratt (BIS): Aquesta escala es
composa de quatre subescales que reflecteixen les diferents
facetes del constructe impulsivitat: Impulsivitat motora,

Impulsivitat cognitiva i Impulsivitat per no planificacio.

0 STAXI-2. Aquest questionari consisteix en 44 items sobre la
conceptualitzacié de la ira distribuits en tres escales: Estat, Tret i

Expressio de l'lra.
» Altres variables

o Escala d'estadis de canvi de Prochaska i DiClemente (SOCS):
Instrument de 32 item que es divideixen en quatre estadis de
motivacid pel canvi terapéutic que van proposar aquests autors:

Precontemplacid, Contemplacié, Accié i Manteniment.

14



3.4.Fonts d'informaci6

Les fonts d’informacio i els arxius documentals dels quals s’ha nodrit aquest

estudi son els seguents:

1. Expedients penitenciaris: En els protocols i els expedients penitenciaris
es pot trobar tota la informacio existent sobre I'individu durant la seva
estada a preso. Inclou informacio judicial (testimoni de senténcia,
resolucions per part dels jutges corresponents, etc.), les entrevistes amb
els diferents professionals (psicolegs, educadors socials, pedagogs,
mestres, etc.), els informes de I'equip técnic de tractament del centre,

sancions, etc.

2. Entrevistes i informacio amb I'equip de tractament: La informacioé que es
recull fa referéncia a la historia de vida de lindividu, des de la seva
infantesa fins al moment actual. Aixo inclou: conducta escolar, ambient
familiar, relacio amb el grup d’iguals, vida laboral, familia adquirida,
problemes de salut, consum de substancies toxiques, inici de conductes

delictives, adaptaci6 al sistema penitenciari, plans a curt i llarg termini.

3. Fitxa penitenciaria informatitzada: Aqui apareixen les dades filials de
I'individu, i algunes de les seves caracteristiques fisiqgues. Tanmateix es
recull informacio de manera informatitzada dels diferents aspectes
juridico-penitenciaris vinculats amb el subjecte. També pot constar les
diferents activats i tractaments vinculats a I'area psicologica-educativa
de lintern. Finalment, alguns subjectes per les seves especifiques
caracteristiques poden tenir un protocol de valoracid del risc de
reincidencia en la seva conducta problema. En aquest sentit, la major
part de la informacio utilitzada ha estat estreta de les fitxes que
conformen el Protocol Unificat de Classificacié aixi com les dades que es
valoren a les Fitxes de Valoracio del Risc en delictes de Violencia

Domestica.
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3.5.Analisi de dades

D’acord amb els objectius i el disseny plantejats, s’han realitzat diferents
analisis descriptives de la mostra per delimitar i identificar el perfil dels

agressors domestics que compleixen una pena de presé.

Per una banda, en relacié amb les mesures psicologiques, s’ha dut a terme una
comparacié de mitges amb la prova t per mostres relacionades per comprovar
si existeixen diferéncies significatives entre les puntuacions pre-tractament i les
de post-tractament. S’ha escollit una analisi parameétrica ja que, tot i que la
mostra no arriba als 30 subjectes, esta suficientment a prop (N=28 subjectes)
per ser viable aquest tipus d’analisis. No obstant aix0, s’han replicat les analisis
amb proves no parametriques i s’ha comprovat que els resultats son molt

similars.

D’altra banda, s’ha tingut en compte la influéncia de diferents variables
criminologiques que podrien estar modificant o alterant I'efecte del canvi
terapeutic en les diverses variables psicologiques avaluades. Per tal d’esbrinar
com afecten aquestes variables a l'efecte del tractament, s’han realitzat
diferents analisis estadistiques com Models lineals generals per a mesures
repetides i Regressions lineals sobre la diferencia de puntuacié en les variables

psicologiques estudiades.

Finalment, cal aclarir que s’ha intentat fer un analisi de la integritat del
programa de tractament i comprovar la seva implicaci6 en els resultats de
I'estudi. S’ha de dir que aquesta avaluacido no ha estat possible, ates que els
metodes que s'utilitzen per dur a terme I'estudi de la integritat dels programes
requereixen partir d’'una base escrita on es trobin, minimament, els objectius
del tractament, una temporalitzacid aproximada i les técniques utilitzades.
Malauradament, els professionals del Centre Penitenciari Quatre Camins no fan
servir cap programa marc escrit que estructuri la intervencio, ni cap document
similar a partir del qual poder fer un analisi de la integritat o implementacio del
programa de tractament per a agressors domestics.

Malgrat que no era un objectiu d’aquesta investigacio fer un estudi exhaustiu de

la integritat del programa de tractament amb agressors domestics a preso, si
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gue es va considerar com a molt interessant conéixer minimament la influéncia
gue I'aplicacié del tractament podia tenir sobre la seva eficacia. Per tal de dur a
terme aquesta avaluacid es va dissenyar una plantilla per analitzar la
implementacio de la intervencid (veure Annex 1) on es recollien unes variables
basiques amb les quals es comparava la previsié escrita del tractament i la
seva aplicacio real. Pels motius abans esmentats, no ha estat possible realitzar

aguesta comparacio.
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4. Resultats

4.1.Resultats descriptius

D’acord amb els objectius plantejats, s’han recollit tota una serie de variables
sociodemografiques i de carrera criminal les quals, segons la investigacio
internacional en aquesta materia, podrien incidir en I'efecte dels programes de
tractament. A continuacio es presenten aquelles variables que resulten més
interessants a I'hora de descriure la mostra i que, més endavant, s’han inclos
en les analisis estadistiques. Cal destacar que, dels 28 subjectes que
configuren la mostra, només s’ha pogut extreure informacid de les diferents
fonts esmentades, anteriorment, de 20 subjectes. Per aquest motiu, tot i que els
resultats de la comparacio entre les variables psicologiques facin referéncia a la
totalitat de la mostra, els resultats descriptius es basen, finalment, en 20

subjectes.

En primer lloc, I'edat dels subjectes d’aquesta mostra oscil-la entre un minim de
23 anys i un maxim de 57 anys. L’edat mitja, en l'actualitat, és de 39 anys, amb
una Desviaci6 Estandard de 9 anys. Quant a I'estat civil dels subjectes, el 70%
dels subjectes avaluats son solters, la resta es divideixen entre casats i
separats, 15% respectivament. Tal i com es pot observar a la taula 1, el 68%
dels subjectes dels quals tenim informacié assoleixen un nivell d’estudis de
Graduat, un 20% estan alfabetitzats, pero sense un titol reconegut, i la resta
reporten haver cursat estudis de BUP o FP i Superiors, un 6,7%

respectivament.
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Taula 1. Nivell d'estudis

Frequencia Percentatge Percentatge Percentatge
valid acumulat

Valids Alfabetitzat 3 15,0 20,0 20,0
Graduat 10 50,0 66,7 86,7
BUP/FP 1 5,0 6,7 93,3
Superiors 1 50 6,7 100,0
Total 15 75,0 100,0

Perduts Sistema 5 25,0

Total 20 100,0

En relacié amb el pais d’origen, tal i com mostra la figura seguent, el 75% dels
subjectes sbén d’origen espanyol, un 10% soén del Marroc i la resta procedeixen

d’Algeria, Italia i Portugal.

Figura 1. Pais d'origen
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En segon lloc, s’han avaluat diverses variables criminogenes del passat del
subjectes aixi com de la seva familia d’origen. En relaci6 amb la victimacié
infantil, un 20% dels subjectes de la nostra mostra, dels quals s’ha pogut
obtenir informacié, han estat victimes de maltractament fisic o han sigut
testimonis de violencia familiar. Respecte a la familia de procedencia, un 55%
dels subjectes han sofert la pérdua d’'un dels progenitors com a figura d’afecte
durant la infancia, ja sigui perqué aquest ha mort o perque ha marxat per
diferents motius. Aquesta variable resulta interessant si, a més a més, es té en
families

compte lalt percentatge de subjectes que procedeixen de
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desestructurades. D’altra banda, un 25% dels subjectes dels quals tenim
informacio tenen algun membre de la familia amb antecedents delictius, i un

18% de la mostra té un parent directe que pateix alcoholisme o drogoaddiccio.

Respecte al consum propi de drogues per part dels participants, el 27% dels
subjectes refereixen no presentar un consum abusiu d’alcohol o consum de
drogues, perd un 33% dels que si consumeixen, son politoxicomans. Les
persones que consumeixen meés d’'una droga acostumen a prendre alcohol de
forma abusiva o haixix i, a més a mes, cocaina o heroina. Com es pot observar
en el seguent grafic, com s’ha dit abans un 27% no consumeixen cap
substancia d’abus, un altre 27% dels subjectes consumeixen haixix, un 14%
abusen de I'alcohol, un 18% prenen cocaina, i un 14% tenen I'’heroina com a

droga de preferéncia.

Figura 2. Consum de drogues
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Apart de les variables sociodemografiques de la propia persona i de les
relacionades amb la seva familia d’origen, s’han recollit diferents variables
sobre la carrera criminal del subjecte. En primer lloc, quant a I'edat del primer
ingrés a preso, els subjectes que conformen la mostra, dels quals es disposa
d’'informacid, ingressen amb una mitja de 32 anys amb una Desviaci6
Estandard de 10 anys (Minim=18 anys i maxim=50). A més a més, tal i com es
pot observar a la taula 2, la distribucié segons el nombre d’ingressos constata

que el 58% dels subjectes només tenen un ingrés a preso, un 16% han
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ingressat 2 cops i un altre 16% ho ha fet en 3 ocasions i, finalment, un 11%
tenen com a minim un nombre total de 5 ingressos. Per tant, la mostra
d’agressors domestics que aqui s’analitza sembla ser principalment primaria
penitenciariament i amb un inici de carrera criminal conegut bastant tarda, en
relaci6 amb altres tipus de tipologies delictives. Malgrat aix0, cal esmentar que
un 40% dels subjectes tenen antecedents penals, féra del delicte de violencia
domestica, per delictes contra la propietat i un 15% per delictes contra les

persones.

Taula 2. NUumero d'ingressos

Frequencia Percentatge Percentatge Percentatge

valid acumulat

Valids 1 11 55,0 57,9 57,9

2 15,0 15,8 73,7

3 3 15,0 15,8 89,5

5 10,0 10,5 100,0

Total 19 95,0 100,0
Perduts Sistema 1 5,0
Total 20 100,0

En segon lloc, en relacio amb el delicte de violencia domestica, a continuacio
es presenta una taula amb les diferents tipologies penals per les quals han
estat condemnats els subjectes. Com es mostra a la taula 3, el 40% dels
subjectes s6n condemnats per un delicte de violéncia domestica habitual.
Continuant per ordre de percentatges, un 20% dels subjectes han comeés un
delicte de lesions, un 10% d’amenaces, i la resta es troba per un delicte de
maltractament en I'ambit familiar, agressié sexual, assassinat, violencia fisica

contra les persones o incendi.
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Taula 3. Delicte principal actual

Frequencia  Percentatge Percentatge

valid
Valids

Violéncia doméstica 8 40,0 40,0
habitual

Maltractament en 1 50 50
I'ambit familiar

Lesions 4 20,0 20,0
Agressi6 sexual 1 5,0 5,0
Incendi 1 5,0 5,0
Assassinat 1 5,0 5,0
Amenaces 2 10,0 10,0
Violéncia fisica contra 1 5,0 5,0
les persones

Perduts 1 5,0 5,0
Total 20 100,0 100,0

Respecte a la durada de la condemna del delicte pel qual estan a preso6 els
subjectes, en general la poblacié d’agressors domeéstics a presé no tenen
condemnes molt llargues, fet que fa necessari oferir un programa de tractament
de curta durada. En aquesta mostra, la mitja de les penes privatives de llibertat
és de 4 anys i mig, amb una Desviacié Estandard de 4 anys, essent el periode

minim de 3 mesos i el maxim de 15 anys.

Una altra dada molt rellevant a tenir present és la tipologia de la victima
d’aquests actes delictius. Tal i com es pot observar en la taula segient, el 50%
dels subjectes, sobre els que es disposa informacid, agredeixen o0 amenacen a
la seva parella, un 22% dels subjectes van cometre el delicte sobre la seva
exparella, un 17%, a més a més de la parella, també van agredir als fills, i,
finalment, un 11% dels subjectes de la mostra van tenir com a victima algun
altre membre de la seva familia. Per tant, queda palés que els subjectes que
configuren el programa de tractament d’agressors domestics a Quatre Camins
no es troben a presdé només per delictes de violencia de génere, siné que és
una mostra més amplia de subjectes que han comés algun delicte de violencia

familiar o domestica.
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Taula 4. Tipologia de victima

Frequencia Percentatge Percentatge Percentatge

valid acumulat

Valids Només parella 9 45,0 50,0 50,0
Parella i fills 3 15,0 16,7 66,7
Exparella 4 20,0 22,2 88,9
Altres familiars 2 10,0 11,1 100,0
Total 18 90,0 100,0

Perduts  Sistema 2 10,0

Total 20 100,0

En relacié amb el delicte de violencia domestica i la seva gravetat, un 57% dels
subjectes van utilitzar algun tipus d’arma per cometre I'il-licit penal. Malgrat
aixo, les dades recollides indiqguen que no es va utilitzar mai una arma de foc
per dur a terme el delicte, pero si que es van fer servir armes blanques o
objectes contundents. Tanmateix, cal destacar que, dels subjectes dels quals
es disposa informacié, un ter¢ d’ells van realitzar I'accié il-licita sota els efectes

d’alguna substancia psicotropica com l'alcohol o altres tipus de drogues.

Finalment, com es pot veure a la taula 5, gairebé la meitat dels subjectes, un
44%, van realitzar el fet delictiu durant la separaci6 o ruptura de la seva parella.
Aquesta variable és clau a I'hora de fer una prediccio de risc de violéncia contra
la parella. Tanmateix, cal esmentar que el 41% dels subjectes nega
rotundament haver comeés el seu delicte, que un altre 21% minimitza les seves
accions o les conseguéncies per a la victima a causa de les seves accions, i

que només un 18% assumeix i reconeix la responsabilitat en el seu delicte.

Taula 5. Fets comesos en tramits de separacio

Frequencia Percentatge Percentatge Percentatge

valid acumulat
Valids No 9 45,0 56,3 56,3
Si 7 35,0 43,8 100,0
Total 16 80,0 100,0
Perduts Sistema 4 20,0
Total 20 100,0
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4.2.Comparacio pre i post tractament

Per tal de veure si el tractament produeix canvis en les diferents variables
psicologiques en les quals tedricament pretén incidir, s’ha dut a terme una
comparacié entre I'aplicacio pretractament i la postractament de les mitges dels
subjectes en les diferents proves. L’analisi estadistica utilitzada ha estat la
prova t per a mostres relacionades. Els resultats per a cadascun dels tests

psicologics es poden observar a la taula 6.

Taula 6. Prova t de mostres relacionades

Proves psicologiques t Gl Sig.
(unilateral)

Inventari de pensaments sobre la dona 782 27 221

Inventari de pensaments distorsionats sobre la A72 26 321

violéncia

Index de Resposta Interpersonal ,531 27 ,300

Escala d'impulsivitat BIS-11 3,060 27 ,003**
Subescala d’impulsivitat cognitiva ,693 27 247
Subescala d’impulsivitat motora 1,298 27 , 103
Subescala d’impulsivitat no planificada 3,148 27 ,002*%*

Escala STAXI-2 1,955 26 ,031*
Subescala d’'estat d’ira 1,318 26 ,099
Subescala de tret d'ira 1,301 26 ,103
Subescala d’expressio i control de la ira 1,783 25 ,044*

Escala d’Estadis de Canvi (SOCS) 1,009 27 ,161

** n<0,01

* p<0,05

Tal i com es pot veure a la taula 1, dels guestionaris administrats mostren
diferéncies significatives I'escala d’impulsivitat BIS-11 i I'escala d’ira STAXI-2.

L’Inventari de pensaments sobre la dona i sobre I'Gs de la violéncia, I'index de
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Resposta Interpersonal i I'Escala d’Estadis de Canvi SOCS no obtenen
diferencies significatives entre les mitges dels subjectes.

En relaci6 amb el BIS-11, de les tres subescales que configuren aquest test
(impulsivitat motora, impulsivitat cognitiva i impulsivitat no planificada) ha
obtingut diferéncies significatives la subescala d'impulsivitat no planificada
(p<0,01, p=0,002). La puntuacio6 total en I'escala d’impulsivitat obté diferéncies

significatives amb p=0,003 ().

D’altra banda, I'escala STAXI-2 mostra diferéncies significatives en la seva
puntuacio total (, p=0,031) i en la subescala d’expressio i control de la ira
(p<0,05, p=0,044). Les altres dues subescales que formen aquest inventari,
subescala d’'estat d’ira i subescala de tret dira, no obtenen diferéncies

significatives.

4.3.Influencia de variables criminologiques

Per tal d’assolir el segon objectiu d’aquesta investigacié i comprovar si alguna
de les variables criminologiques avaluades podia tenir alguna influéncia en
I'efecte del programa de tractament, s’han efectuat dos tipus d'analisis. En
primer lloc s’ha calculat una nova variable amb la diferencia entre les
puntuacions dels subjectes en el postractament menys les puntuacions del
pretractament. Aquesta variacio significativa en els subjectes es suposa fruit de
I'efecte del tractament. Per aguest motiu, s’efectua una regressié lineal de les
variables criminologiques rellevants sobre la variaci6 de les puntuacions

psicologiques avaluades.

Els resultats obtinguts mostren que cap de les variables criminologiques
estudiades (victima de maltractament o abus durant la infancia, testimoni de
violéncia familiar, antecedents delictius o toxicologics en algun membre de la
familia directa, consum de drogues, edat del primer ingrés a preso, numero
d’'ingressos a preso, trencament de condemna, fets comesos en tramits de
separacio, us d’arma en el delicte, tipus de victima, etc.) han estat significatives
a I'nora de predir la variacié del subjecte en les escales d’ impulsivitat i ira. Cal
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destacar que tampoc es troba cap correlacié significativa entre les variables

criminologigues anteriorment esmentades.

En segon lloc, i malgrat que el niumero de subjectes dels quals tenim informacio
criminologica és inferior a 30, s’ha realitzat de forma temptativa un Model lineal
general amb mesures repetides per tal d’intentar veure 'efecte de les variables
criminologiques avaluades sobre l'efecte del tractament. En el Model lineal
general s’han introduit només les variables d’impulsivitat i ira que han estat
significatives en les analisis anteriors. Aixi mateix, s’ha tingut en compte com a
factors intersubjectes les variables criminologiques més importants a la

investigacié internacional.

Els resultats obtinguts en aquestes segones proves han estat que cap de les
variables criminologiques estudiades tenen cap tipus d’influencia significativa

en el canvi terapéutic observat a les variables psicologiques d’'impulsivitat i ira.

Finalment, cal recordar que, com s’havia comentat abans, el niumero de
subjectes amb suficient informacié criminologica per tal de poder realitzar
aguestes analisis és de 20 subjectes. Si no s’arriba a un minim de 30
subjectes, els resultats de les analisis efectuades s’ha de prendre amb molta
precaucio. Per aguest motiu, tot i no trobar-se cap resultat significatiu, s’haurien
de tornar a repetir les analisis amb una mostra més gran de subjectes per
poder descartar qualsevol influéncia de variables criminologiques en I'efecte del

tractament per agressors domestics.
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5. Conclusions i Discussio

D’acord amb els objectius plantejats en aquest estudi, es podria concloure que
el programa de tractament per agressors domestics, que actualment es duu a
terme a la pres6 de Quatre Camins, produeix un canvi terapeutic, en els
subjectes que han estat avaluats, en les variables psicologiques d’impulsivitat i
d'ira. En concret, la intervencié psicologica sembla aconseguir reduir la
impulsivitat no planificada i, per tant, dotar al subjectes d’eines per planificar el
seu futur i reflexionar sobre els seus actes abans de portar-los a la practica.
Aixi mateix, aquest programa de tractament redueix de forma significativa
I'expressio de la ira i augmenta el control dels subjectes sobre la forma en qué
exterioritzen aquesta ira envers els altres. En resum, el tractament incideix en
el control dels impulsos dels subjectes atorgant eines i noves estrategies
perqué aquests millorin la seva capacitat per controlar els seus desitjos i

emocions.

D’altra banda, aquest programa de tractament no sembla tenir un efecte
significatiu, en la mostra analitzada, a la resta de variables psicologiques que
han estat avaluades (distorsions cognitives, habilitats interpersonals i empatia, i
estadis de canvi terapeutic). Cal tenir en compte que la major part de la mostra
realitza la intervencio en la seva versio curta de 4 mesos i, per tant, és coherent
que els resultats vagin en la linea de produir canvis en el control i habilitats dels
subjectes, més que en modificar les seves estructures profundes de
pensament, com son les distorsions cognitives. De fet, molts autors aconsellen
gue la durada minima dels programes terapéutics ha de ser de quatre mesos,
essent la seva implementacid diaria, intensiva i continuada; i que aquesta
intervencid es complementi amb controls de seguiment regulars i proxims que
abracin un periode de 1 o 2 anys (Echeburta et al., 2004). En aquest sentit,
potser seria desitjable incrementar, d’alguna forma complementaria, el treball
psicologic sobre els pensaments distorsionats dels subjectes i sobre la seva

forma de desenvolupar-se en el mon social.

En segon terme, quant a la influencia de les variables criminologiques, els
resultats obtinguts indiquen que a la mostra estudiada no es produeixen efectes
significatius que modulin l'efecte del tractament psicologic amb agressors
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domestics. Tot i aixi, aquestes analisis s’han de prendre amb precaucié ja que
el nimero de subjectes no era suficient per poder confiar plenament en els
resultats obtinguts. Malgrat aixo, no sembla haver cap perfil de risc en els
subjectes ni cap variable moduladora que afecti la intervencido amb agressors
domestics. Aquests resultats van en la linea de la bibliografia cientifica

revisada.

Finalment, en la descripci6 de la mostra s’han detectat variables tan
interessants com que gairebé la meitat dels subjectes han comés els seus
delictes en tramits de separacio o ruptura de la parella. Tanmateix, només un
18% dels subjectes reconeix el delicte 0 assumeix la responsabilitat dels seus
actes. Aquestes dades s’haurien de tenir en compte com a possibles variables
de risc del subjecte i com a objectius especifics de la prevencid, en relacio amb
la variable de ruptura de la parella, o del tractament, respecte al reconeixement
real del delicte. Aixdo també ens indica que un punt clau en el que s’hauria de
treballar previament a la implementacio integra del programa de tractament és
la consciencia de problematica i la motivacio per al canvi. Existeixen evidéncies
que els homes que participen de manera voluntaria en programes de
rehabilitacio finalitzen exitosament els seus tractaments amb una freqgliiéncia
meés elevada que no pas els que participen obligats per una ordre judicial. En
aguest sentit, tot i que la participacié en els programes de tractament realitzats
a l'interior dels centres penitenciaris és de caire voluntari, el cert és que molts
interns accepten la seva participacidé per els possibles beneficis penitenciaris
als quals accediran només en cas d’haver participat en el programa de
tractament previst (Rosenbaum, Gearan, Ondovic i Geffner, 2001). Un altre
punt que s’hauria de considerar és I'assistencia i participacio en la totalitat de
les sessions que conformen la intervencio. Diferents estudis donen suport a la
idea que els homes que assisteixen a un major nombre de sessions del
programa de rehabilitaci6 per agressors tenen un nombre inferior de
reincidencies en actes d’abus cap a les seves parelles i milloren les seves
habilitats de comunicacio i d’'empatia (Gondolf, 2000; Rosenbaum et al., 2001;
Scott i Wolfe, 2003). Es per aix0 que considerem que s’hauria de tenir un major

control i ser més rigorosos amb I'assistencia dels subjectes a la intervencid. De
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la mateixa manera també té una especial rellevancia I'avaluacié de I'assoliment

i interioritzacié dels continguts del programa.

D’altra banda, ha quedat palesa la heterogeneitat dels subjectes als quals va
dirigit el programa de tractament per agressors domestics. En primer lloc, hi ha
una proporcié important de poblacié immigrant que sovint tenen necessitats
linguistiques i de comprensido de l'idioma independents de la intervencio

psicologica especifica.

En segon lloc, €s una mostra d’homes generalment solters, amb estudis basics
i una qualificacié professional baixa o inexistent. Probablement, aquest tipus de
subjectes requeriran una intervencié adequada a les seves caracteristiques i
els temes a tractar en el programa s’haurien d’abordar de manera que els hi
resultés proxim a les seves experiencies i adequat al seu nivell de comprensio
cognitiva i emocional. Es per aixd que es considera que les intervencions
haurien de dirigir la seva atencié no nomeés a la reduccié de la violencia, siné
també a identificar amb exactitud quins homes poden ser més susceptibles de

beneficiar-se amb els tractaments.

En tercer lloc, els subjectes de la mostra sén habitualment primaris
penitenciariament, amb una edat d’inici de la carrera criminal més tardana que
la dels delingiients comuns i, per tant, una probabilitat de reincidencia, respecte
a aquestes dues variables, menor que la de la mitja dels agressors. Malgrat
aixo, cal destacar que si no s'intervé amb aquestes persones, també és
probable que repeteixin la conducta d’agressié i maltractament amb una nova
parella, perqué la violencia s’hauria consolidat com una estratégia interpersonal

meés per afrontar els problemes de parella.

Per tots aquests motius, els resultats d’aquesta investigacio donen suport al
programa de tractament amb agressors domestics tot i que, en primer lloc, és
necessari aconseguir una mostra de subjectes més representativa i, en segon
lloc, atés que els instruments d’avaluacié de les variables psicologiques
resulten poc precisos es fa necessaria la creaci6 ad hoc dinstruments

pertinents i més sensibles al canvi terapeutic.
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Un altre punt important fa referéncia a la necessitat d’aplicar el programa de
forma especifica a la mostra amb la qual es treballa. Detectar les necessitats
col-laterals a la problematica de violencia domeéstica (abus d’alcohol, gelotipia,
etc.) és essencial per tal de que esdevinguin objectius especifics del

tractament.
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6. Recomanacions

Aquesta investigacio representa un punt de partida per abordar la gestié del
risc de reincidéncia dels agressors domestics. El pas dels agressors domestics
per preso hauria de suposar una millora en els deficits d’aquestes persones per
a que la seva reinserci6 a la societat es faci amb garanties per a les victimes i
comporti un canvi positiu per aquests interns. Per aquests motius creien que el
tractament psicologic amb aquestes persones és necessari i, a partir de les
conclusions d’aquest estudi, I'equip d’investigacié voldria plantejar una serie de

propostes a tenir en compte pels responsables dels poders publics.

En primer lloc, ha quedat pales que el tractament funciona en el control dels
impulsos dels interns en relacié amb la ira i la impulsivitat. S’ha de tenir present
que la majoria dels subjectes que realitzen el programa de tractament ho fan en
la seva versié curta, és a dir, de 4 mesos. Per tant, atesa la durada de la
intervencié es fa necessari que el tractament s’apliqui de forma intensiva, amb
rigor i una frequencia continua que permeti que es produeixin els canvis en els
subjectes. Sembla més eficient destinar recursos per dotar a aquestes
persones d’habilitats i eines per gestionar els seus impulsos, que pretendre
incidir en estructures de pensament més profundes que, pel temps disponible,
esdevenen objectius de tractament poc realistes. Per altra banda, la formacié
de les persones encarregades de posar en marxa el programa de tractament és
un aspecte molt important. Amb aquest tipus d’intervencions es fa evident que
sense un coneixement profund de la problematica d’aquestes persones i una
bona motivacio del professional, els resultats de la intervencié es podrien veure
afectats. Ja és dificil intervenir al context penitenciari, més si els tecnics no
disposen de I'adequada experieéncia professional. Aquest aspecte s’ha posat en
evidencia en moltes investigacions sobre aquesta tematica que conclouen que
les habilitats del terapeuta intervenen de forma molt important en els resultats

positius o0 negatius de la intervencié.

En segon lloc, hi ha una manca de relacio entre el context penitenciari i la vida
a la comunitat on finalment lintern aplicara els coneixements apresos al
programa. Tot i que a la intervencié s’aborda un modul de prevenci6 de

recaigudes, seria convenient derivar a agquestes persones a recursos externs
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per tal de fer un seguiment de la seva problematica durant la seva vida en
llibertat. Es evident que sense una bona motivacié per part de l'intern no seria
viable proposar aquesta continuitat de la intervencio, per aquest motiu es
considera imprescindible que la persona es responsabilitzi del seu delicte i

estigui motivada a canviar.

En relaci6 amb la recomanacié anterior, I'equip d’investigacioé creu que la part
fonamental del programa de tractament és motivar a I'intern i fer-lo conscient
que realment té una problematica que comporta una séerie d’efectes perjudicials
tant per a ell, com per a la seva parella, exparella o futura parella. Tal i com
s’ha explicat abans, una persona motivada pel tractament té moltes més
probabilitats d’exit i, per tant, sense una bona motivacio, la intervencio es veu

limitada i amb poques expectatives de produir canvis en els subjectes.

A més a meés, en concordanca amb les investigacions internacionals
efectuades fins a la data, s’ha posat de manifest la necessitat d’avaluar
I'eficacia dels programes de tractament psicologics. L’avaluacié dels programes
€s una peca clau per a destinar els recursos a intervencions que realment sén
efectives i tenen resultats comprovats en la millora dels deficits de les persones
i en la disminucio, per tant, de la reincidencia d’aquests interns. Una avaluacio
rigorosa dels programes de tractament atorgaria credibilitat i confianca a les
entitats responsables d’aplicar aquests programes. També ajudaria a eliminar
dels programes aquells moduls que no tenen una eficacia comprovada i
centraria els esforcos en la part de la intervencié que realment afecta al resultat
que es pretén aconseguir. En resum, tindriem tractaments psicologics
focalitzats en les necessitats, la qual cosa els faria més curts perdo més

eficients.

D’altra banda, no podem obviar la importancia de la prevencié de la violéncia
domestica. S6n molts els estudis que demostren que existeixen factors de risc
concrets que poden predir, fins a cert punt, un increment en la gravetat de la
violéncia domeéstica o, fins i tot, un intent d’homicidi de I'agressor cap a la seva
parella. Per aix0 és considera molt important la coordinacié existent entre els
diferents agents de I'administracié de justicia perque en el moment que una

victima arribi al sistema puguin posar-se en marxa mecanisme de proteccio en
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relaci6 amb el nivell de risc en el qual es situa aquesta victima. Variables tan
rellevants com estar en tramits de separacié o la ruptura de parella i no
reconeixer els fets son claus per prendre decisions sobre les mesures cautelars

a adoptar.

Finalment, no es pot oblidar que un 25% dels agressors domestics que
assisteixen al programa de tractament son d’origen estranger. Aquest fet té
rellevancia ja que moltes d’aquestes persones no tenen un bon coneixement de
'idioma i, per tant, no poden assolir els coneixements que la intervencio
psicologica pretén donar. No es té coneixement de que aquest sigui un
impediment per a la realitzacié de la intervencid, pero el que si queda palés que
els problemes de comprensio son una barrera més en I'éxit de la intervencio

terapeutica.
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ANNEX 1

AVALUACIO DE LA INTEGRITAT DEL PROGRAMA DE TRACTAMENT Avaluador/a: .............ceeeeus Data: ...........
PREVISIO DEL PROGRAMA REALITZACIO REAL DEL PROGRAMA
Programa de tractament: ............cccccceeeeriinnnnns Programa de tractament: ............cccvvveeeeenennns
N° de sessio: ....... N° de sessio: .......
N° d’hores i minuts: .......... N° d’hores i minuts: ..........
Professional a carrec: o Psicoleg o Educador o Altres:................. Professional a carrec: o Psicoleg o Educador o Altres..................
Objectius de 1a SESSIO: .....cccoee e ODbjectius de 12 SESSIO: .....cooeeii e
1Y To o [0 I =T W o LU= T ] (=T | = S MOdul €n qUE S INLEQIA: ..ccoeeei e
(7o) o1 1] o U] £ (O] o1 1] o 1] 53PN
TEeCNIQUES ULIIEZATES: .....evieieiiieee et TecnIQUES ULIItZATES: ......eeveiiiiiie e
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