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RESUMEN A pesar que el conocimiento de las caracteristicas de los penados es un insumo relevante

para planificar servicios de salud en el ambito carcelario, no se contaba en Chile con
informacion representativa. En este estudio de corte transversal se describe poblacion
penada chilena en sus dimensiones sociodemogréaficas, criminolégicas y clinicas. Se
evaluaron 209 sujetos alojados en el Centro de Cumplimiento Penal de la V Regioén, Chile,
utilizando datos de mudltiples fuentes, entrevistas video-registradas y los instrumentos Hare
Psychopaty Checklist - Revised y la Guia de Evaluacion de Riesgo de Reincidencia Violenta:
HCR-20. La prevalencia de trastorno de personalidad antisocial fue del 67% y la de
psicopatia, del 13%. Entre los factores histéricos de riesgo de violencia, sobresalieron la
historia de violencia previa y el abuso de sustancias. Entre los factores clinicos de riesgo de

violencia, se destaco la impulsividad.

PALABRAS CLAVE carcel, trastorno antisocial de la personalidad, psicopatia, factor de riesgo de violencia

A multi-dimensional description of Chilean inmates

ABSTRACT The knowledge of the characteristics of the Chilean convict population is of main importance
in order to devise Health services in this area, nevertheless there was no representative
information on the subject in Chile. This transversal design study describes convicted
population in its socio-demographic, criminological, and clinical dimensions. We evaluated two
hundred and nine subjects who were inmates in a jail of the 5" Region of Chile, using multiple
data sources, video-recoded interviews and the instruments Hare Psychopaty Checklist -
Revised and the HCR-20. Findings show that the prevalence of anti-social personality
disorders was 67% and that the psychopathic disorder prevalence was 13%.Tthe existence of
criminal and drug abuse records were among historical violence risk factors. Impulsiveness

was among the clinical risk factors leading to violence.
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Descripcion multidimensional de la poblacion carcelaria chilena

Introduccién

La seguridad publica es una preocupacion social tan
grande que la comunicacion periodistica la destaca
ubicandola en lo mas alto del ranking del temor (Gallo,
2012). Las reacciones sociales ante el crimen, como el
temor, la indignacion o el reclamo de mayor seguridad,
se desencadenan por estimulos relacionados con
diversos momentos del fenémeno criminal y movilizan a
la racional pretension de prevencion. El presente estudio
se centra en los factores que resulta necesario conocer
para planificar la intervencion en el periodo post
delictual, cuando la persona que cometiera el delito se
encuentra cumpliendo condena o alguna medida de
seguridad si  hubiere  sido  sobreseido  por
inimputabilidad.

Diversos factores influyen en el periodo en el que la
persona va a cometer su primer hecho delictivo y esos
son posibles de prevencién primaria. Una vez que la
persona recibe la sentencia por haber cometido el delito,
se inicia un periodo en el que resulta necesario
planificar las acciones legitimas de intervencion
tendientes a la prevencion secundaria, en este caso,
prevenir la reiteracién delictiva (Slobogin & Fondacaro,
2000).

Numerosas evidencias permiten sostener que, para
disefiar una apropiada intervencion en la poblacion
carcelaria y psiquiatrico forense, es imprescindible el
conocimiento de los factores de proteccion y de riesgo
de violencia de esa poblacion. Ademas, sefialan que
muchos de esos factores son detectables en los perfiles
demograficos, psicopatoldgicos y clinicos (Andrews,
Bonta & Hoge, 1990; Bonta, Harman, Hann & Cormier,
1996; Douglas, Webster & Wintrup, 1996; Webster,
Douglas, Eaves & Hart, 1997).

A pesar de la relevancia de tales servicios preventivos,
en Chile se carece de suficientes estudios
sistematizados que ofrezcan informacion empirica para
la toma de decisiones en materia de intervencion
carcelaria. Se cuenta con la descripcién de una serie de
casos obtenida en diversas prisiones pero que, en tanto
fueron producidas por un estudio con otros objetivos, no
resultan generalizables (Ledn-Mayer, Asun-Salazar &
Folino, 2010; Vasconcellos & Ledn-Mayer, 2006).

El presente estudio suministra parte de esa informacion
faltante al describir poblacién carcelaria chilena en las
dimensiones demogréfica, psicopatoldgica y
criminoldgica, con la meta de contribuir al disefio de la
intervencidbn mas apropiada para la prevencion
secundaria de la violencia.

Las dimensiones demografica, psicopatoldogicay
criminolégica

La perspectiva de estudio desde la salud mental
posibilita un estudio integral del sujeto que comete
delito. Diversas caracteristicas y circunstancias
humanas que confluyen en el fenémeno delictivo seran
consideradas, operacionalmente, parte de |las
dimensiones socio-demografica, psicopatolégicas vy
criminologicas.

Las condiciones demogréficas resultan importantes en
la prevencion de recidiva delictiva. En la bibliografia se
informa acerca de una relacién inversa entre la edad y la
recidiva violenta (Folino & Ledn-Mayer, 2011; Folino et
al., 2001). La convivencia con una pareja estable puede
resultar un factor protector para la recidiva delictiva
(Webster, Douglas, Eaves & Hart, 1997; Heyman &
Smith-Slep, 2001) y, por supuesto, las dificultades para
el acceso a la educacién y a la capacitacion laboral son
condiciones que han sido ampliamente relacionadas con
problemas de integracién social y delincuencia (Currie,
2000; Martens & Palermo, 2005; Lahey et al., 1999;
West & Farrington, 1973).

Respecto a la dimensién psicopatolégica, numerosas
investigaciones internacionales sefialan que en la
poblacién carcelaria son relevantes la prevalencia de
trastornos por abuso de sustancia, de psicopatia y de
trastorno de personalidad antisocial (TPAS) (Benning,
Patrick, Salekin & Leistico, 2005; Cooke, Michie, Hart &
Clark, 2005; Folino & Astorga, 2000; Hare, Hart &
Harpur, 1991; Hare, 2003; Hart, Cox & Hare, 2003; Hart
& Hare, 1996a; Kosson, Forth, Steuerwald & Kirkhart,
1997; Le6bn-Mayer, Astn-Salazar, & Folino, 2010; Le6n-
Mayer & Folino, 2009; Rabucco & Montaldo, 2005;
Vasconcellos & Leén-Mayer, 2006). Ambos constructos
tienen una vasta historia en el desarrollo de la ciencia
(Cleckley, 1941; Millon, Simonsen, Birket-Smith & Davis,
1998; Pinel, 1962) y su evaluacién se puede realizar con
instrumentos sistematizados y criterios especificos
(Hare, 1980; 1985). Cabe destacar que ambos
constructos tienen implicancias tedricas en cuanto a sus
delimitaciones fenoménicas y etiopatogénicas.

Hare (2003) plantea que el DSM-IV (American
Psychiatric Association, 2000) establece los criterios con
dos perspectivas diferentes, basandose, por una parte,
en la conducta antisocial y, por la otra, en inferencias
sobre rasgos de personalidad, pero no dispone de la
forma de realizar esas inferencias. Si bien la categoria
TPAS a veces se utiliza de manera equivalente a la
psicopatia, sociopatia o trastorno de personalidad
disocial, las diferencias entre el TPAS y la psicopatia y
sus diferentes prevalencias han sido claramente
informadas en la bibliografia (Folino, 2003a; Hare et al.,
1991; Hare, 1983). Las estimaciones confiables de
prevalencia de la psicopatia y el TPAS en el medio
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chileno permitirian ajustar los disefios de intervencion y
servicios del sector carcelario. Los estudios foraneos
informan una prevalencia entre el 60 y el 80 por ciento
del trastorno de personalidad antisocial y entre el 12 y el
24 por ciento de psicopatia (Cooke, 1998; Folino, 2003a;
Hare, 2006). Esto reviste gran importancia para las
instituciones, pues los sujetos con rasgos psicopaticos
son responsable del 80% de los delitos violentos en la
poblacién general (Hare, 1990); crean mayores
problemas al interior de los recintos penales (Cleckley,
1941; Le6n-Mayer & Folino, 2009); tienen una tasa de
reincidencia violenta mayor que los no psicopaticos
(Folino, 2005; Hart & Hare, 1996b; Hart & Hare;, 1997;
Rice, Harris & Cormier, 1992) y su conducta
manipulativa los lleva a ocupar lugares de privilegio y
poder con impacto disfuncional tanto en el sistema
carcelario, como en otros &mbitos de la vida
comunitaria.

La dimensién criminoldgica es amplia e incluye tanto la
informacion relacionada con la trayectoria hacia el dltimo
delito, como la densidad de antecedentes violentos
(Cormier, 1994; Folino, 2003b; Webster, Eaves, Douglas
& Wintrup, 1995). El constructo de psicopatia es
también relevante en esta dimensiéon, pues diversas
investigaciones pusieron de manifiesto que la psicopatia
influye en la propension a la transgresion y la conducta
violenta y que el Hare Psychopaty Checklist - Revised
(PCL-R), a pesar de no haber sido concebido como
instrumento de prediccion de violencia, ha mostrado un
relevante poder predictor de recidiva violenta (Harris,
Skilling & Rice, 2002; Rice, Harris, Lang & Bell, 1990;
Rice & Harris, 1992).

Método

El estudio tuvo un disefio de corte transversal. La
poblacién estudiada correspondi6 a los sujetos
condenados y alojados en octubre de 2009, en el Centro
de Cumplimiento Penal (CCP) en la V Regién, Chile. La
muestra quedd constituida por 209 sujetos, de un
universo de 235 sujetos elegibles. Los criterios de
exclusion fueron que la persona hubiese ingresado al
centro penitenciario en fecha posterior a la establecida
y/o que no se contara con informacion adicional para
poder llevar a cabo la puntuacion de los instrumentos.
Para tales efectos, se revis6 que tuvieran informe
psicosocial; informe  psicolégico; e informacién
complementaria y colateral necesaria para la aplicacion
del PCL-R. Una vez verificado que los sujetos tuviesen
la documentacidon necesaria, se procedié a tomar el
consentimiento informado para la realizacion de la
entrevista y para videoregistrarla. Las entrevistas fueron
sometidas a un segundo chequeo mediante la revisién
del correspondiente video.

A los efectos de evaluar la confiabilidad del proceso, se
estim6 el coeficiente de correlacion interno con dos
entrevistadores en una submuestra de 54 sujetos. Se
obtuvieron inicialmente puntuaciones independientes y
luego puntuaciones de consenso. Los valores del
coeficiente de correlacion interno se ubican en rango
excelente (PCL-R total .932; Factor 1, .862; Factor 2,
.823; Factor 3, .805; Factor 4, .919).

Las caracteristicas psicopaticas de la poblacién fueron
evaluadas con la escala Hare Psychopaty Checklist -
Revised (PCL-R). La primera version de la escala es de
1980 vy, desde entonces hasta el presente, se
produjeron revisiones del instrumento y mas de mil
investigaciones que han avalado su validez vy
confiabilidad en multiples partes del mundo (Abracen &
Looman, 2005; Folino & Hare, 2005; Hare, Clark, Grann
& Thornton, 2000; Hare, 1985; Hart & Hare, 1997;
Neumann, Malterer & Newman, 2008; Widiger & Lyman,
1999).

El PCL-R es un instrumento de uso forense que consta
de una entrevista semiestructurada y requiere la revisién
prolija de informacién complementaria y colateral. Se
evallian 20 items agrupados en 4 Factores, cada uno de
los cuales inquiere en un éarea amplia tanto de la
personalidad como de la conducta del sujeto. La
entrevista debe necesariamente ser complementada con
informacion adicional obtenida  de registros
institucionales y otras fuentes cercanas a la persona
evaluada. El instrumento es considerado actualmente
con el estdndar de evaluacion de la psicopatia
(Blackburn, 1999; Cornell et al,. 1996; Folino & Castillo,
2006; Hare & Neumann, 2005; Harpur, Hare & Hakstian,
1989; Hildebrand, de Ruiter, de Vogel & van der Wolf,
2002; Porter & Woodworth, 2007).

Para la evaluacion de los factores de riesgo de recidiva
violenta se utilizé la Guia de Evaluacion de Riesgo de
Reincidencia Violenta -HCR-20- (Folino, 2003b;
Webster, Douglas, Eaves & Hart, 1997). El instrumento
consta de veinte items, diez estaticos y diez dindmicos.
De estos ultimos, cinco hacen referencia al presente
(clinicos) y cinco al futuro (factores de la interaccion con
el medioambiente para el que se hace el prondstico).
Todos los items se puntlan en una escala de tres
puntos, segun el grado de presencia o ausencia de la
caracteristica. La HCR-20 no constituye un test
psicoldgico, sino una guia de evaluacién que debe ser
utilizada con juicio profesional y gran precaucién. Cabe
destacar que la HCR-20 guia en la identificacion de
aquellos factores que cuentan con respaldo empirico
como para ser considerados Utiles en el prondstico de
conductas violentas y en la planificacion de Ia
intervencion preventiva (Webster, Mdller-Isberner &
Fransson, 2002). Su utilizacion requiere informacion
proveniente de diversas fuentes y posiblemente de
diferentes profesionales: situacion actual del sujeto,
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informacion histérica, predisposicion familiar, etc. La
version utilizada fue traducida y validada en
Latinoamérica (Folino, 2003b, 2005; Folino et al., 2004).

Resultados
Dimension socio-demografica

La poblacion alojada en el CCP resultdé provenir de
diferentes localidades del pais. El 56,9% de la poblacion
provino de la V Region y el 23,7% de la Regién
Metropolitana, el 10,1% de las regiones del sur de Chile
y el 6,4% de diversas ciudades del Norte. Asimismo se
verificd que el 2,9 % eran extranjeros de nacionalidad
Argentina, principalmente de la ciudad de Mendoza.

El promedio de edad al momento de la entrevista fue
35,5 (DT 10,4) afios. El 38,8% era soltero, el 53,6%
casado o conviviente y el 7,7% separado, anulado,
divorciado o viudo.

El 26,3% de la muestra naci6 en una familia
monoparental al momento del nacimiento. De esa
poblacién, el 70,9% permanecié en el mismo estatus
durante infancia y adolescencia. De los que nacieron en
una familia biparental, el 42,2% pasé a una familia
monoparental en algin momento antes de los 14 afios.
El 54,3% de los sujetos pasd algun periodo en su
infancia en un hogar sustituto del Estado.

Mé&s de la mitad de la poblacion informé haber
vivenciado violencia intrafamiliar (VIF) en su vida
familiar, ya sea entre progenitores o hacia ellos.
Notablemente, quienes informaron haber actuado
violentamente en su vida familiar de adultos tuvieron
una probabilidad cuatro veces mayor de haber estado
expuestos a VIF en su infancia que los que no lo
hicieron (OR =4,29; 95% IC = 2,26; 8,22).

El 69,5 % de la poblaciéon no habia alcanzado el nivel
medio de educacion al ingresar a la céarcel. La
proporcién disminuye cuando se contempla el momento
de la entrevista. En la Tabla 1 se puede identificar el
cambio de proporciones que demuestra una importante
continuidad educacional lograda en el penal.

Tabla 1
Nivel educacional al ingresar a prisiéon y al momento de
la entrevista

Nivel Al ingreso a Al momento de la
educacional prision entrevista

Frecuencia  Porcentaje  Frecuencia Porcentaje

Analfabeto 2 1 1 0,5
ler. Ciclo basico 25 12,0 15 7,2
2do. Ciclo basico 118 56,5 67 32,1
ler. Ciclo 43 20,6 43 20,6
educaciéon media

2do. Ciclo 16 7,7 78 37,3
educaciéon media

Técnica ylo 5 2,4 5 2,4
universitaria

Total 209 100 209 100

Dimension criminolégica

La Tabla 2 muestra la distribuciébn por categorias de
delito indice (el primero caratulado en el expediente). Se
destaca la frecuencia de sujetos condenados por delitos
contra la propiedad (48,3%). En esta categoria se
inscriben los robos sea cual sea su modalidad (con
violencia, con fuerza, con intimidacion); el hurto
constituye una categoria diferente por ser un delito que
no implica violencia.

Tabla 2
Distribucién por delitos

Frecuencia Porcentaje
Hurto 8 3,8
Contra la propiedad 101 48,3
Contra las personas 16 7,7
Delitos sexuales 37 17,7
Cuatrerismo y otros 3 1,4
Ley 19.366 trafico de drogas 37 17,7
Quebrantamiento de condena 3 1,4
Receptacion de bienes 4 1,9
robados
Total 209 100,0

El 55% de los sujetos fue condenado por un unico tipo
delictual, el 29,7% por dos tipos delictuales y el resto por
tres 0 mas tipos delictuales. El 76,1% de los sujetos tuvo
condenas previas y era, entonces, legalmente
reincidente.

Ciento treinta y siete (65,6%) entrevistados habian
tenido algin beneficio con salida al medio libre (salida
de fin de semana, salida diurna, libertad condicional,
etc.) y de ese grupo, el 51,7% habia quebrantado el
beneficio. El 42,1% lo habia quebrantado de manera
grave, lo que implica haber cometido un nuevo delito y
haber sufrido la consiguiente suspension completa del
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beneficio. EI 100% de los sujetos con psicopatia
quebrantd en forma grave el beneficio otorgado,
mientras que entre los no psicopatas lo quebranto el
54,4%. El 66,7% de los psicopatas fue castigado por
diferentes faltas, mientras que entre los no psicGpatas
sélo el 21,9%.

El 62,2% de los sujetos inici6é su actividad delictual como
juvenil y la edad promedio de inicio fue de 13 (DT 2,98)
afios. De ese grupo, el 65,4 % lo hizo con alguna forma
de robo, el 23,8% con hurto, el 8,5% con delito contra
las personas y el resto con vandalismo y delito contra la
integridad sexual.

Se evalué la versatilidad criminal siguiendo el Manual de
Aplicacién Técnica del PCL-R (Hare, 2003) y teniendo
como antecedente el Extracto de Filiacion™. El 56%
habia cometido menos de cuatro categorias delictuales;
el 37%, entre 5 y 6 categorias delictuales y el 7%, mas
de 6.

Si bien a nivel individual, los factores de riesgo
evaluados con la HCR 20 deben ser considerados a la
luz del juicio profesional y no de manera cuantitativa, la
perspectiva  cuantitativa  resulta  valiosa para
investigacion a nivel poblacional y permite detectar el
tipo de factores predominantes a los efectos de la
planificacién institucional de intervencion. La media para
el puntaje total fue 21,66 (DT 7,03), para las sub escalas
H, C y R fue, respectivamente, 10,42 (DT 4,23); 4,64
(DT 1,70) y 6,57 (DT 2,35). Para promover su visibilidad,
en las Figuras 1, 2 y 3, se exponen las proporciones de
presencia de los factores de riesgo de recidiva violenta.
Entre los factores historicos se destacan la historia de
violencia previa y de abuso de sustancias. Entre los
factores clinicos, resalta la impulsividad. En los factores
medioambientales futuros se vislumbran deficiencias
para las que seguramente sera conveniente hacer
ajustes previos a la obtencion de alguna forma de
liberacién bajo condiciones.

Extracto de Filiacion es la denominacién que se le da en Chile al Certificado
de Antecedentes Penales.
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& Completa i Parcial LiAusente

H10 Fracaso en previa alta o liberacién

H9 Trastorno de personalidad

H8 Inadaptacién temprana

H7 Psicopatia

H6 Trastorno mental mayor

H5 Problemas relacionados con el uso de... |-

H4 Problemas laborales
H3 Inestabilidad en las relaciones de pareja
H2 Edad temprana en el momento de la...

H1 Violencia previa

100
Porcentaje

Nota: Los términos “completa”,

, “parcial” y “ausente” denotan las alternativas de verificacion de la presencia del factor.
N = 209.

Figura 1: Distribucion de los factores histéricos de riesgo de recidiva violenta segin HCR 20

& Completa i Parcial LiAusente

C5 Respuesta desfavorable al tratamiento

C4 Impulsividad /7,5

C3 Sintomas activos de trastorno mental
mayor

C2 Actitudes negativas

C1 Deficiencia en el juicio

100

Porcentaje

Nota: Los términos “completa”,

parcial” y “ausente” denotan las alternativas de verificacion de la presencia del factor.
N = 209.

Figura 2: Distribucion de los factores clinicos de riesgo de recidiva violenta segiin HCR 20
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C5 Estrés

C4 Incumplimiento del plan terapéutico

C3 Falta de apoyo personal

C2 Exposicidn a factores desestabilizadores

R1 Deficiencia del plan de reinsercién social

@ Completa i Parcial LIAusente

70,8
)

40

60

80
Porcentaje

» o«

Nota: Los términos “completa”, “parcial” y “ausente” denotan las alternativas de verificacion de la presencia del factor.

N = 209.

Figura 3: Distribucion de los factores medioambientales de riesgo de recidiva violenta segin HCR

El juicio profesional respecto al riesgo se alcanza con
la revision personalizada y balanceada de los factores
de riesgo y de proteccion y suele comunicarse
atendiendo a la graduacion bajo, moderado y alto.
Segun ese juicio profesional, el 20,1% tenia un bajo
riesgo, el 25,8 un moderado riesgo y el 54,1% un alto
riesgo de recidiva violenta.

Dimensioén clinica

Para los fines de estudio se definieron cuatro
categorias de consumo de alcohol: “sin consumo”;
“‘consumo social” que corresponde al consumo en
ocasion de reuniones sociales sin consecuencias
negativas en lo conductual; “consumo problematico”
en que el sujeto tiene control sobre el inicio de la
ingesta, pero una vez iniciado el consumo pierde el
control o se ha visto involucrado en algin problema
conductual estando en estado de ebriedad; y el
“‘consumo abusivo” en que el sujeto no tiene control
sobre el inicio de la ingesta ni sobre la cantidad
ingerida y ha tenido problemas conductuales estando
en estado de ebriedad. El 56,5% de la poblacion tuvo
un patron de consumo problematico o abusivo.

Respecto al consumo de otras sustancias de abuso,
se obtuvo que solo el 23, 9% de la poblacién no las

consumia. El 24,4% consumia un Unico tipo de droga,
principalmente marihuana; el 30,1%, dos tipos de
drogas; el 12%, tres tipos de drogas y el 9,6%, cuatro
0 mas tipos de drogas.

El 40,7% de los sujetos brindd referencias de algun
tipo de trastorno de aprendizaje o trastorno de
hiperactividad diagnosticados durante su infancia.
Dado que la referencia podia estar sesgada, a la
respuesta positiva relacionada con el antecedente de
padecimiento, se adiciono el requisito de informacion
sobre algin tipo de tratamiento o interconsulta y
Unicamente fueron consignados como positivos
aquellos casos en que también se contaba con alguno
de esos antecedentes.

El 67% de los sujetos satisfizo los criterios del TPAS
requeridos por el DSM IV (American Psychiatric
Association, 1994) y 13,4% el criterio de corte del
PCL-R para el diagnéstico de psicopatia. De los
sujetos con un TPAS el 19,3% tuvo también el
diagnéstico de psicopatia, mientras que en los sujetos
con psicopatia se encontrd una prevalencia del 98,6%
de TPAS.

La poblacién tuvo una media de 21 en la puntuacion
total con la PCL-R. Los estadisticos de resumen de
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los puntajes obtenidos con la PCL-R (Tabla 3) no
difirieron significativamente de lo obtenido en otra
muestra latinoamericana (Folino & Hare, 2005) ni de lo
informado en el manual que esta basado en un gran

agregado de muestras de varones norteamericanas -N
= 5.408- (Hare, 2003). Asimismo, la puntuacién total
tuvo una distribuciéon normal (Kolmogorov-Smirnov =
1,073; p = 0,2) Tanto los percentiles para Chile como
para Argentina se desplazan levemente hacia
puntajes mas bajos en comparacidén con la distribucién
informada en el manual pero sin que la variacién se
deba considerar significativa. Por ejemplo, para el
puntaje 30, los percentiles para la muestra de Chile,
Argentina y Norteamérica fueron 87,6; 89,5 y 84,3
respectivamente.

Tabla 3
Puntajes PCL-R total y por factor

Minimo Maximo Media DT

Factor 1, items 1, 2, 0 8 3,63 2,14
4y5

Factor 2, items 6, 7, 0 8 4,74 1,79
8y16

Factor 3, items 3, 9, 1 10 6,34 1,99
13,14y 15

Factor 4, items 10, 0 10 491 2,70
12,18,19y 20

Puntaje total 4 35 20,92 6,83

Nota: N= 209. DT: Desvio tipico. Estadisticos basados en
puntajes prorrateados.

Discusion

En este estudio se obtuvo una descripcion sistematica
de la poblacién de una carcel tipica de riesgo medio
de Chile. El estudio logré alcanzar sus objetivos y
poner a disposicién de la comunidad conocimientos
sobre la realidad chilena que se desconocian y que
son un insumo necesario para el disefio de
intervencion, gestion institucional 'y  estudios
comparativos.

En la dimension sociodemografica llama la atencion el
hallazgo de la gran disfuncionalidad familiar en la que
los internos crecieron. La disfuncionalidad se
manifiesta en la gran proporcion de sujetos nacidos en
familias monoparentales y que permanece en el
mismo estatus durante infancia y adolescencia y de
sujetos que, nacidos en familia biparental, pasa a vivir
en una familia uniparental antes de los 14 afios. Todos
estos son indicadores de inestabilidad en la crianza
gue orientan a inferir deficitarias relaciones vinculares
con todo lo que ello implica en perjuicio de
incorporacion de modelos y normas.

La alta disfuncionalidad familiar de las familias
monoparentales también se advierte en el elevado
porcentaje de VIF (70%), comparado con las familias
biparentales (32,4%). Si bien el hallazgo requiere
interpretacion prudente dado que la informacion es
retrospectiva y, por lo tanto, vulnerable a sesgo,
similares resultados se informan en investigacion
previa con otra muestra de penados chilenos (Leodn-
Mayer & Folino, 2009). Por otra parte, el hallazgo es
compatible con diversas teorias que consideran que la
exposicién infantii a la violencia es un factor
importante en la adquisicién de modelos permisivos
para la violencia (Folino et al., 2004; Segall, 1983) y
congruente también con el hallazgo de significativa
asociacion entre el antecedente de VIF en la infancia y
haber cometido VIF como adultos. Los resultados
orientan a considerar que seria valioso incluir en el
disefio de la intervencién el acceso a programas de
manejo de la ira con alternativas no violentas de la
resolucion de conflictos.

Mientras que Cyrulnik & Bixio (2009) plantea que la
violencia en la infancia seria factor causal de la
psicopatia, otras investigaciones arrojan dudas sobre
esta hipotesis (Meloy & Shiva, 2012; Marshall &
Cooke, 1999). Al igual que en previa investigacion
chilena (Le6n-Mayer & Folino, 2009), en la presente
investigacion no se encontré asociacion entre la
violencia intrafamiliar narrada por los sujetos y la
psicopatia, pero si, una asociacion significativa entre
el trastorno de personalidad antisocial y la violencia
intrafamiliar. Los hallazgos son congruentes con lo
que otros autores sostienen en relaciéon a que la
influencia ambiental tendria, fundamentalmente,
impacto en la adquisicion del patron de antisocialidad
gque no es exactamente equivalente al ndcleo
conceptual de la psicopatia (Meloy, 2001).

Es importante la magnitud del antecedente de haber
estado en hogares sustitutos del estado. Si bien no es
posible asignar atribucién de causalidad en base al
presente estudio, el hallazgo sefiala un area digna de
mayores estudios si se considera que el objetivo de
enviar a nifios y jovenes a este tipo de instituciones es
lograr su adecuada proteccion y prevencion.

Mas de la mitad de los entrevistados informé tener
pareja estable. El resultado es importante, pues la
relacibn con una pareja estable constituye,
generalmente, un elemento de proteccion y las
medidas privativas de libertad tienden a perturbar la
relacion vincular (Folino, 2006; Webster et al., 1997).
En diversos penales chilenos la visita conyugal, es
decir, el derecho a tener relaciones sexuales con una
pareja constituye, en la practica, un beneficio que
debe ganarse demostrando cierto tiempo previo de
convivencia y manteniendo la conducta esperada por
el penal y no un derecho otorgado por ley. Este punto
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deberia ser materia de debate, dado que motiva
acciones alejadas de la adecuada promocién del
vinculo afectivo. Asi ocurre, por ejemplo, con la
estrategia denominada “camaro” que consiste en una
ronda que forman los presos en torno a uno de sus
compafieros durante las horas de visitas para que
pueda mantener relaciones sexuales con la pareja, sin
ser sorprendido por el personal de guardia; la misma
estrategia también se implementa cerrando con
cortinas un espacio debajo de las mesas que
comparten las visitas. El hallazgo orienta a considerar
gue seria valioso integrar a la intervencién, el acceso
al servicio de asistencia social y de salud mental
orientado a la consolidacién de la relaciéon conyugal v,
también, revisar alternativas de digno acceso a la
intimidad.

Tanto esta investigacion, como investigaciones
previas en Chile con poblacién carcelaria pusieron de
manifiesto el bajo nivel educacional de los presos
chilenos (Abalos, Esquivel & Gallardo, 2004; Le6n-
Mayer & Folino, 2009; Vasconcellos & Ledn-Mayer,
2006) y que la mayor tasa de no escolar se produce
en el segundo ciclo de educacién basica, es decir
entre 6to y 8vo. Basico (Ledn Mayer et al., 2010;
Ledn-Mayer & Folino, 2009). El periodo coincide con
el que gran proporcion inicia la actividad delictual, el
consumo de drogas y la reunién con pares delictuales,
indicando la oportunidad de conjugacion de
circunstancias que configuran un hito notable en la
trayectoria hacia el delito.

Tanto la Division de Seguridad Ciudadana (Barreto,
2002), como la Encuesta Nacional de la Juventud del
aflo 2005 (Instituto Nacional de la Juventud, 2005)
plantean también una alta asociacion entre esos
factores. Esos antecedentes orientan a considerar que
el acceso a la educacion en el recinto carcelario se
constituye en un objetivo nuclear para la intervencion.
Este estudio, interesantemente, detecté que esa parte
de la intervencion estaba resultando exitosa: se
encontré un aumento relevante del nivel de educacion
de las personas desde el momento del ingreso al
penal hasta el momento en el que fueron
entrevistadas. Los entrevistados manifestaron haberse
sentido apoyados por el sistema educacional en el
penal y motivados a completar sus estudios y
sefialaron a los profesores como figuras de autoridad
positiva que les generaban respeto y confianza.

La gran proporcion de sujetos con antecedente
compatible con trastorno de hiperactividad es
congruente con otros estudios que adjudican al
trastorno una influencia importante en las trayectorias
disociales personales (Folino & Leén-Mayer, 2011;
Lacourse, E., Baillargeon, R., Dupéré, V., Vitaro, F.,
Romano, E. & Tremblay, R., 2010; Retz & Rosler,
2009; Vaih-Koch, Ponseti & Bosinski, 2001). El

hallazgo cobra importancia, pues no so6lo motiva la
profundizacion de la evaluacién diagnostica en los
adultos privados de su libertad, sino también, ratifica
la importancia de la deteccién precoz y el tratamiento
adecuado que deberia hacerse en el entorno
correspondiente del nifio.

La asociacion entre psicopatia y faltas intramuros y
guebrantamiento de beneficios de salida al medio libre
es coincidente con otros estudios (Morrissey, Mooney,
Hogue, Lindsay & Taylor, 2007; Rice, Quinsey &
Houghton, 1990) y orienta a sostener la relevancia
gue tendria incorporar la evaluacion del factor
psicopatico junto a los demas factores de riesgo, al
momento de la toma de decisiones para elegir el area
de alojamiento en la prisién y el tipo de servicio mas
apropiado.

Las prevalencias de psicopatia y de trastorno
antisocial de la personalidad encontradas son
congruentes con investigaciones internacionales: la
mayor parte de los sujetos con personalidad
psicopatica también tienen un trastorno de
personalidad antisocial, mientras que no se cumple lo
inverso (Folino, 2003a; Hare & Hart, 1993). Puede
resultar llamativa la identificacion de una minima
proporciéon (en este estudio sélo un caso) que la
configuracién psicopética de la personalidad, pero sin
TPAS asociado. Estos infrecuentes casos en
poblaciobn carcelaria conforman lo que suele
denominarse como delincuentes de cuello blanco y, si
bien muestran rasgos tipicos de psicopatia, suelen
manejarse en el filo de la ley o transgrediéndola de
manera tal de sufrir poco riesgo de resultar acusado y
penado (Babiak & Hare, 2006; Babiak, 2000).

En relacién a la distribuciéon de los puntajes del PCL -
R en percentiles, los resultados muestran diferencias
no relevantes con los obtenidos para la muestra
norteamericana y para la muestra argentina (Folino &
Hare, 2005; Hare, 2003). Mientras en la muestra
norteamericana el puntaje 30 se ubica en el percentil
84,4 y en la muestra Argentina en el 89,5, en la
presente investigacion se ubica en el percentil 87,9.

Estos datos orientan a sostener que es prudente
mantener como puntaje de corte en Chile el sugerido
por el manual de la PCL-R, a diferencia de bibliografia
brasilera en la que se propuso puntaje de 23 que es,
incluso, mas bajo que el propuesto en lugares de
Europa (Penteado-Morana, 2003; Pham, 1998). Hare
(2009) y Neuman (2007) han planteado que un punto
de corte extremadamente bajo colocaria a una gran
parte de la poblacion en riesgo de un diagndstico tan
complejo como el de psicopatia. Las cifras
encontradas en paises como Canad4, Estados
Unidos, Argentina y Chile, por su concordancia,
parecieran aconsejar un punto de corte cercano al 30,
debajo el cual se ubicaria aproximadamente el 87%
de la poblacién de penados chilenos.
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La HCR 20 orienta la evaluacion de factores de riesgo
de violencia histéricos, clinicos y ambientales a nivel
individual con la aplicacién del juicio profesional
(Folino, 2003b, 2004; Webster et al., 1995; Webster et

al.,, 1997). A nivel poblacional, el puntaje total puede
dar una imagen Uutil, pero resulta mas ilustrativo el
analisis independiente de cada factor tal como se
exhibe en los graficos. Como era esperable en esta
poblacibn se obtuvo una baja prevalencia de
trastornos mentales mayores. Entre los restantes
items historicos, se destacaron los problemas en
areas socialmente sensibles como son la violencia
previa, la baja capacidad laboral y el alto consumo de
sustancias, sea alcohol u otras drogas. Entre los items
clinicos se destaco el factor impulsividad.

Estos factores dan cuenta de aspectos relevantes
sobre los que es conveniente planificar intervencién
especifica con objetivo preventivo (Douglas & Kropp,
2002; Folino, 2004). El patron previo de conducta
violento, la impulsividad y el abuso de sustancias
forman una combinacidn notablemente relevante para
el pronéstico de violencia y constituye un foco
ineludible si se pretende una prevencion eficaz de
recidiva violenta. La impulsividad es un sintoma que,
revisado minuciosamente a nivel personal, puede ser
modificado por intervenciones cognitivo
comportamentales y/o farmacoldgicas. Lo mismo
ocurre con el abuso de sustancias que, incluso,
permite incorporar tacticas bioquimicas para el
monitoreo del consumo (Folino, Arado, Ferrari &
Marengo, 2002).

Los resultados con los items ambientales son
preocupantes dado que hacen referencia a las
condiciones necesarias para fomentar una buena
planificacién para la reinserciéon social. El item que
tuvo menor proporcion de puntaje problematico fue el
de “falta de apoyo familiar”. Si bien el resultado podria
alentar una visién optimista respecto la receptividad
familiar a la hora de la libertad condicional, cabe un
comentario de cautela que oriente revisar
cuidadosamente y a no sobre estimar esa
predisposicion familiar. Las investigaciones han
mostrado que puede haber algo de idealizacion en
ese apoyo en tanto algunas familias hacen
compromisos verbales que luego no alcanzan a
cumplir o presentan disminucion en la tolerancia si la
conducta del liberado resulta probleméatica (Folino,
2005; Folino, J., Caceres, M., Campos, M., Silveri, M.,
Ucin, S. y Ascazibar, M., 2005). Estos hallazgos estan
indicando la gran necesidad de intervencién de
servicios de fortalecimiento familiar y de insercion
laboral que posibiliten la mejor transicion posible hacia
el ambito comunitario.

El presente estudio tiene la fortaleza de Ia
representatividad de la muestra, la utilizacién de

multiples fuentes de informacion para la evaluacién
incluyendo el registro filmico y la verificacién de la
confiabilidad con la estimacién del acuerdo entre
evaluadores. Se reconoce la limitacion dada por la
dificultad de acceso a informacién mas amplia

respecto de la delincuencia juvenil o de registros
médicos de periodos evolutivos tempranos que
permitieran verificar informaciéon respecto de los
trastornos de aprendizaje.

Conclusiones

La poblacién carcelaria estudiada tiene caracteristicas
que pueden ser el blanco de programas de
intervencion tendientes a disminuir la recidiva violenta,
tales como el abuso de sustancia y la impulsividad y el
acceso a programas de fortalecimiento de vinculos
familiares. Las caracteristicas psicopaticas de
personalidad, que suelen ser consideradas
perjudiciales para la receptividad de programas de
intervencién, se identificaron en el 13,4% de la
poblacién.
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