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CONTEXTO01



EC DG HOME – JUSTICE PROGRAMME- Drugs Policy Initiatives  



DATOS RELEVANTES 

1 de cada 3 mujeres en todo el mundo sufre violencia de género 

(VG) (OMS, 2021).

Las Mujeres que Usan Drogas (MUD) presentan una prevalencia 

de VG de 2 a 5 veces mayor que las mujeres de la población 

general (UNODC, 2018).

Aunque 1 de cada 3 PUD es mujer, sólo 1 de cada 6 está en 

tratamiento (UNODC, 2018).



OBJETIVOS DE LA 
INVESTIGACIÓN  

1-Comprender mejor las distintas formas 

de VBG/VM experimentadas por las 

mujeres que usan drogas (MUD).   

2-Mapear las mejores prácticas en los 

países participantes:  Austria, Croacia, 

Alemania, Italia, Portugal y España.  

MAYBE YOU NEED TO DIVIDE THE CONTENT 



METODOLOGÍA

Revisión literatura científica 

2 Cuestionarios 

1.Mujeres que Usan Drogas (MUD) (N=261)

2. Profesionales (N=492)

15 Grupos Focales (12 MUD + 3 Profesionales)

120 Entrevistas- Profesionales e informantes clave

Análisis mixto con enfoque de género y feminista. 



PRINCIPALES 

RESULTADOS  2) Objetivos, metodología y principales 

resultados    



MUESTRA DE MUJERES (CUESTIONARIO)

97,7% Mujeres Cisgénero; 1,77% no binarias; 0,77 trans. 

81% entre 25 y 54 años. 

74,71% heterosexuales; 14,18% bisexuales; 6,51% lesbianas; 0,76% pansexuales. 

70% residentes en 3 de 6 países partners; 89.24% nacidas en los países partners y 7.28% otros países de la UE 

58% en Comunidades Terapéuticas; 35% en centros ambulatorios/ día; 20% psicológicos-psiquiátricos; 8% reducción 

daños; 7,6% servicios integrados; 3,20% información y atención mujeres; 0,40% casas acogida supervivientes VBG.  

60,15% sin hijos.as.es  

45,21% diagnóstico salud mental: depresión y trastorno límite de personalidad (TLP).  

Uso de drogas legales: alcohol 83,52%; benzodiacepinas prescritas 51,34%. Cannabis (63%) y Cocaína (59%). 



MUESTRA DE PROFESIONALES (CUESTIONARIO) 

78,25% Mujeres Cisgénero; 19,31% hombres cisgénero; 0,81% trans. 

70% residentes en 3 de los 6 países partners. 

35% en Comunidades Terapéuticas; 20% en centros ambulatorios/ día; 8,96% 

reducción daños; 8,15% servicios psicológicos-psiquiátricos; 7,13% casas acogida 

supervivientes VBG; 4,28% información y atención mujeres; 3,67% servicios integrados. 



RESULTADO 1:

LAS MUD EXPERIMENTAN UNA ELEVADA PREVALENCIA DE VBG 

A LO LARGO DE SUS VIDAS. 



TIPOS DE VBG REPORTADOS POR LAS MUD (%) 
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El 97,69% denunció 
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CONTEXTOS DE VBG REPORTADOS POR LAS MUD (%) 
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VIOLENCIA INSTITUCIONAL COMO VBG: 

MARCO LEGAL INTERNACIONAL

Convenio del Consejo de Europa sobre prevención y lucha contra la violencia contra las mujeres

y la violencia doméstica (2011), "Convenio de Estambul".

Ley General de Acceso de las Mujeres a una Vida Libre de Violencia de México, 2007.

Protocolo de la Carta Africana de Derechos y de los Pueblos sobre los Derechos de la Mujer en

África, 2003.

IV Conferencia Mundial sobre la Mujer, Beijing, 1995. Naciones Unidas.

Convención Interamericana para Prevenir, Sancionar y Erradicar la Violencia contra la Mujer,

1994, "Convención de Belem do Pará". Organización de Estados Americanos.

Declaración sobre la Eliminación de la Violencia contra la Mujer. Resolución 48/104 de la

Asamblea General de las Naciones Unidas, de 20 de diciembre de 1993.



VIOLENCIA INSTITUCIONAL COMO VBG: 

MARCO LEGAL ESTADO ESPAÑOL

Ley Orgánica 10/2022, de 6 de septiembre, de garantía integral de la libertad sexual (o ley del “Sí 

es Sí”)

CC.AA:

CATALUNYA: LLEI 17/2020, del 22 de desembre, de modificació de la Llei 5/2008, del dret de les 

dones a erradicar la violència masclista.

PAÍS VASCO: Ley 1/2022, de 3 de marzo, de segunda modificación de la Ley para la Igualdad de 

Mujeres y Hombres.

LA RIOJA: Ley 11/2022, de 20 de septiembre, contra la Violencia de Género de La Rioja.

CASTILLA LA MANCHA: Ley 4/2018, de 8 de octubre, para una Sociedad Libre de Violencia de 

Género en Castilla-La Mancha.



VBG EN CONTEXTOS INSTITUCIONALES: 

SERVICIOS NO ESPECIALIZADOS 

He tenido miedo de que 

los servicios de protección 

de la infancia me 

consideren una "mala 

madre" y me quiten a mis 

hijos… 

(El 52,85% de las madres 

está de acuerdo o muy de 

acuerdo). 

Denuncié una violación 

y estaba borracha y el 

policía que estaba 

detrás del que me 

tomaba declaración dijo 

gritando: 

¡No la creo! 

(MUD/ Servicio 

integrado). 

Un médico forense me vio, 

tenía moratones aquí en los 

dedos, en los muslos... pero 

el tipo no quiso creerme... 

(MUD/ Servicio integrado). 

...una vez intentaron 

ponerme en la silla 

de contención y 

atarme...

(MUD/servicio 

integrado y 

reducción daños).



INSATISFECHAS/ JUZGADAS/ AGREDIDAS:

SERVICIOS DE DROGAS 

En la Comunidad Terapéutica "mixta", yo 

era la única mujer... 

(MUD/ Servicio integrado).

Ni siquiera podía mostrar mi orientación 

sexual...

(MUD/ Comunidad Terapéutica).

En un centro público específico se aloja a 

hombres violentos y agresores...

(MUD/ Comunidad Terapéutica)

Mucho más centrado en las adicciones que 

en la violencia... 

(MUD/ Servicio integrado).

No quería ir por no separarme de mi hija...

(MUD/ Comunidad Terapéutica).

[Sobre un profesional del servicio] 

Me sentí acosada por el tipo 

(MUD/ Servicio integrado).



PERFIL DEL AGRESOR POR GÉNERO Y USO DE DROGAS,

SEGÚN LAS MUD (%) 
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La probabilidad de ser agredida con frecuencia por un hombre era 7 veces mayor que por una mujer.

La probabilidad de ser agredida con frecuencia por un HUD era 10 veces mayor que por una MUD. 



Mi experiencia es que la 

cocaína y el alcohol 

aumentan la propensión 

de los hombres a la 

violencia, por lo que los 

hombres se sienten muy 

fuertes después de consumir 

cocaína y alcohol... 

(MUD/ Comunidad 

terapéutica). 

Las drogas no son la causa 

de la violencia... se explica 

porque es un maltratador, 

un machista... para mí una 

cosa no tiene que ver con la 

otra, el alcohol en sí no tiene 

nada que ver...

(MUD/ Servicio integrado)

EFECTO DE LAS DROGAS SOBRE LA VIOLENCIA 



CONTEXTOS DE PAREJA Y/O USO DE DROGAS, GÉNERO Y VBG 

Esta persona tiene cada vez más 

paranoia y miedos... y se vuelve más 

agresivo... tú eres la perra; si no fuera 

por él, ¿quién te querría? Tú eres 

una "yonqui"; él no consumía 

entonces. 

(MUD/ Servicio integrado y de 

reducción de daños).

...despertarme y que un tipo me esté 

follando en un "narco piso", ¿sabes? 

Nosotras no vamos a ir a un 

hombre y follárnoslo mientras 

duerme, ¿sabes? Bueno, es que 

esto es violación...

(MUD/ Servicio integrado y de 

reducción de daños).



RESULTADO 2:

ADEMÁS DE LA IDENTIDAD DE GÉNERO Y EL USO DE DROGAS, 

LA POBREZA, LA ETNICIDAD Y LA MIGRACIÓN 

DESTACAN COMO EJES DE OPRESIÓN PARA LAS MUD. 



OTROS EJES DE DISCRIMINACIÓN

(ADEMÁS DE LA IDENTIDAD DE GÉNERO Y USO DE DROGAS) (%)
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OTROS EJES DE DISCRIMINACIÓN POR TIPOS DE VBG 

SEGÚN LAS MUD 

Las MUD con bajos ingresos, racializadas y migrantes 

experimentaron significativamente más violencia 

sexual en la edad adulta que las MUD no afectadas 

por estos ejes de discriminación.



CRITERIOS DE EXCLUSIÓN, SEGÚN PROFESIONALES 

53,21%

46,79%
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RESULTADO 3:

LA PERSPECTIVA DE GÉNERO NO SE IMPLEMENTA EN LOS 

SERVICIOS DE DROGAS, SEGÚN LA MAYORÍA DE PROFESIONALES. 



TIPO DE ENFOQUE DEL SERVICIO (%), SEGÚN PROFESIONALES
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Sólo el 24,49% 
(11,7% de los 

hombres) declaró 
trabajar desde una 

perspectiva de 
género...



LA RELACIÓN ENTRE USO DE DROGAS Y VBG

NO ES SUFICIENTEMENTE CONSIDERADA POR PROFESIONALES 

[Sobre la conexión entre la violencia 

de género y el consumo de drogas] 

Son dos conceptos que a menudo se 

conciben como no relacionados... y 

todas las mujeres con las que he 

trabajado han sobrevivido a la 

violencia de género... 

(Mujer-educadora social- centro de 

tratamiento de drogas para pacientes-

pisos de inserción).

El estado y el sistema no 

reconocen la conexión entre el 

consumo de drogas y la violencia 

de género, no hay suficiente 

educación y conocimiento...

(Mujer/Trabajadora social/ Atención 

ambulatoria a personas con 

problemas relacionados con el uso 

de drogas)



RESULTADO 4:

LOS SERVICIOS DE DROGAS SE DEFINEN POR LOS ASPECTOS MÁS 

TRADICIONALES, SEGÚN LAS MUD Y STAFF.



ASPECTOS POSITIVOS QUE DEFINEN EL SERVICIO, 

SEGÚN LAS MUD Y EL STAFF(%)
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RESULTADO 5: 

LOS SERVICIOS INTEGRADOS INCORPORAN MÁS ASPECTOS 

RELACIONADOS CON LA PERSPECTIVA DE GÉNERO, DE ACUERDO A 

LAS MUD Y AL STAFF. 



PROMEDIO DE LOS ASPECTOS MÁS RELACIONADOS CON LA 

PERSPECTIVA DE GÉNERO POR EL TIPO DE SERVICIO ACTUAL, 

SEGÚN LAS MUD Y STAFF(%)
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OPCIÓN DE TRATAMIENTO MÁS DESEABLE PARA LAS MUD QUE 

ENFRENTAN VBG SEGÚN EL STAFF (%)
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RECOMENDACIONES 

FINALES
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MERCURY

VENUS

MARS

-Es necesario aplicar un enfoque de género interseccional y 

orientado al trauma en la conceptualización y abordaje de la violencia 

de género experimentada por las MUD. 

-Deberían desarrollarse protocolos para la detección y abordaje 

sistemático de las violencias de género experimentadas por las MUD. 

-Es esencial formar a profesionales (puestos directivos) de los servicios 

sobre la intersección entre el género/ VBG y el uso de drogas.



-La elevada prevalencia de violencia institucional detectada entre las 

MUD abre la posibilidad de mejorar las estrategias de intervención tanto en 

los servicios generalistas como en los especializados a un nivel más “marco”. 

-Hay que prestar especial atención a la pobreza, la migración, la etnia y 

la diversidades de género.

-Los diagnósticos de salud mental deben ser sensibles al género. 

-Dado que los hombres cis son señalados principalmente como los 

agresores, parece esencial desarrollar estrategias de prevención e 

intervención dirigidas a este grupo privilegiado.



YOU COULD USE THREE COLUMNS

-Hay que prestar más atención a las necesidades específicas de las MUD y de 

sus hijos/as/es. 

-Es esencial promover la participación de MUD en todas las fases, incluida su 

participación política.

-Dado que los servicios integrados son los que reúnen más aspectos 

relacionados con la integración de la perspectiva de género, sugerimos la 

promoción y generalización de este tipo específico de servicios desde la Red 

Europea de Drogodependencias. 



PROCESO 

INVESTIGACIÓN 

FEMINISTA
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DIFICULTADES ENCONTRADAS EN EL PROCESO DE 

INVESTIGACIÓN FEMINISTA 

1. 

Partenariado

6.

Revisión 

lingüística  

7. 

Diseminación 

resultados

2. 

Diseño 

investigación 

3. 

Recogida datos

4.

Explotación 

datos

5.

Presentación 

resultados 

preliminares y finales 
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G-360; ATRA; Metzineres; Espai Ariadna; HSE Ireland; UCP; Dianova; MALVA; EMCDDA; Council of the EU… 



TEJIENDO ESTRATEGIAS COLECTIVAS PARA LA 

INVESTIGACIÓN FEMINISTA EN GÉNERO Y DROGAS

1. Partir de partenariados estratégicos 

2. Kitt de “resistencia”: marcos legales y políticos, manuales de referencia, 

publicaciones científicas, códigos éticos de investigación feminista…

3. Explotación de datos por expertas y en PDG

4. Revisiones lingüísticas por nativas, expertas y en PDG

5. Formación continua de puestos de toma de decisiones

6. Creación de nuevos modelos organizacionales

7. Atrevernos a diseminar resultados en foros no expertos

8. Contar con otras aliadas estratégicas 

…



interleave.org 

adiktologie-journal.eu/
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“I did then what I knew how to do. Now that I 

know better, I do better.”

― Maya Angelou
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