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RESUMEN

Introducción: Estudios epidemiológicos recientes destacan el aumento de prevalencia de trastornos psiquiátricos en pre-
sos. El objetivo del presente estudio es determinar los trastornos psiquiátricos principales y secundarios más prevalentes, da-
tos sociodemográficos y estancia media, de los pacientes ingresados en el Módulo Penitenciario de un hospital general a car-
go del Servicio de Psiquiatría.

Material y métodos: Estudio descriptivo transversal retrospectivo. La muestra está compuesta por los pacientes ingresa-
dos en el Módulo Penitenciario a cargo de Psiquiatría durante 5 años, siendo n=136.

Resultados: El 90,4% fueron hombres y el 9,6% mujeres. La edad media fue de 34,18 años. Los diagnósticos psiquiátri-
cos principales más prevalentes fueron: Tr. Personalidad 22%, Tr. Esquizofrénicos 16,3%. Como diagnósticos psiquiátricos
secundarios más prevalentes encontramos: Tr. Personalidad 11,9%, Abuso de drogas 10,7%.

Conclusiones: El diagnóstico psiquiátrico principal y secundario más prevalente fue el trastorno de personalidad. Se do-
cumentó la existencia de una alta comorbilidad con el abuso-dependencia de tóxicos. Actualmente las prisiones carecen de
equipos multidisciplinares en Salud Mental, con lo que en muchas ocasiones se hace necesario el traslado del preso al hospi-
tal con la carga asistencial y el incremento de costes que esto supone.
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PREVALENCE OF PSYCHIATRIC DISORDERS ON PATIENTS ADMISSED
BY THE PSYCHIATRIC SERVICE IN THE SECURITY AREA OF H.U.M.S.

(University Hospital “Miguel Servet”)
ABSTRACT

Introduction: recent epidemiological studies highlight an increase in the prevalence of psychiatric disorders amongst
prison inmates. The objective of this study to determine the most prevalent primary and secondary psychiatric disorders,
socio-demographic data and average stay period amongst patients admitted to the Prison Unit of a general hospital as charges
of the Psychiatric Service.

Materials and Methods: retrospective cross-sectional descriptive study. The sample group consisted of a number of pa-
tients admitted into the Prison Unit as charges of the Psychiatric Service during a five year period (n=136).

Results: 90,4% were men and 9,6% were women. The average age was 34,18 years. The most prevalent primary psychi-
atric diagnoses were: Personality Disorder 22%, and Schizophrenic Disorder 16,3%. The most prevalent secondary psychi-
atric diagnoses were: Personality Disorder 11,9%, Substance Abuse 10,7%.

Conclusions: the most prevalent primary and secondary psychiatric diagnosis was personality disorder. The existence of
a high level of comorbidity of substance abuse-dependence was recorded. Prisons currently lack Mental Health multidisci-
plinary teams. This often means that the inmate must be transferred to a hospital with the increased work load and financial
cost that this implies.
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INTRODUCCIÓN

Desde que en la segunda mitad del siglo XX se
produjo la transformación de un sistema asistencial
basado en el modelo asilar hacia un modelo comuni-
tario, parecería innecesario desde el punto de vista
teórico, que existiera una psiquiatría penitenciaria. Sin
embargo la realidad es contundente en demostrarnos
que los servicios de salud mental comunitarios no es-
tán siendo eficaces en el abordaje preventivo, asisten-
cial y rehabilitador de los pacientes graves, especial-
mente aquellos en situación de pobreza y exclusión
social, los cuales tienen mayor riesgo de incurrir en
comportamientos delictivos y que están llegando en
proporciones crecientes al medio penitenciario.

Por su parte, según describe Hernández Monsal-
ve1, el Guardian Newspaper en su edición de 3 de
marzo de 2003, señala que en las cárceles estadouni-
denses hay 300.000 enfermos mentales “porque no
tienen otro sitio donde estar”, con largas condenas
por delitos menores, y que suponen una alta propor-
ción entre los 3.500 presos que esperan en el corre-
dor de la muerte.

El estudio de Gunn2 encuentra que el 37% de los
varones condenados en Inglaterra y Gales padecían
trastornos psiquiátricos: abuso de sustancias (23%);
trastornos de personalidad (10%); neurosis (6%); psi-
cosis (2%); y trastornos orgánicos (0,8%).

En estudios ingleses más recientes 3,4 se informa de
la presencia de psicosis en el 7,5% de varones conde-
nados, en el 10% de varones preventivos y en el 14%
de mujeres (en ambas situaciones). Asimismo el 20%
de los hombres y el 40% de las mujeres tenían ante-
cedentes de, al menos, un intento autolítico.

Hay que destacar el trabajo de Fazel5 que revisa la
información disponible en 62 estudios6,7,8,9,10 en 12 paí-
ses y que abarca 22.790 prisioneros, que permite esta-
blecer las siguientes tasas de prevalencia de enfermeda-
des mentales graves: psicosis (3,7% de varones y 4% de
mujeres); depresión mayor (10% de varones y 12% de
mujeres), y trastornos de la personalidad (65% de va-
rones y 42% de mujeres). Como se ve estas prevalen-
cias son entre 2 y 4 veces superiores a las encontradas
en la población general para psicosis y depresión ma-
yor, suponiendo estos trastornos “tratables” una gran
carga asistencial para las instituciones penitenciarias.

Todos los estudios parecen coincidir en que estas
proporciones van en aumento en los últimos años11.

En nuestro país el estudio Pato12 nos da unas tasas
de 7,5% de psicosis, 4,5% trastornos del humor y 7,5%
trastornos neuróticos, secundarios a situaciones estre-
santes y somatoformes. Y concluía que sólo un 25% de
la población reclusa no presentaba malestar psíquico.

Objetivo principal:
– Determinar cuáles son los trastornos psiquiátricos

principales más prevalentes en los pacientes ingre-
sados en el Módulo Penitenciario a cargo del Ser-
vicio de Psiquiatría.

Objetivos secundarios:
– Determinar los diagnósticos psiquiátricos secun-

darios más frecuentes en estos pacientes.
– Documentar datos sociodemográficos y estancia

media.

MATERIAL Y MÉTODO:

Diseño:
El estudio que hemos realizado es de tipo descrip-

tivo transversal retrospectivo.

Muestra:
Formada por todos los pacientes que ingresaron,

a cargo del Servicio de Psiquiatría, en el Módulo Pe-
nitenciario del H.U.M.S. en el periodo entre el
1/I/2000 y el 31/XII/2004, siendo N=136.

Instrumentos:
– El Servicio de Archivos del Hospital nos ha faci-

litado el listado de los pacientes que conforman la
muestra.

– Se ha llevado a cabo una revisión protocolizada de
las historias clínicas, desarrollando un instrumen-
to de recogida de datos, donde constan: datos ad-
ministrativos (nombre, apellidos, nº historia, es-
tancia media), datos sociodemográficos (edad, se-
xo), datos clínicos (diagnósticos psiquiátricos
principales y secundarios, según criterios CIE-9).

– Los diagnósticos psiquiátricos se han recogido se-
gún criterios CIE-9 ya que es el sistema de clasi-
ficación que utiliza el Servicio de Archivos de
nuestro hospital.

Estadística:
Se ha realizado estadística descriptiva mediante el

programa informático SPSS-12.0 y SPSS-Plus.

RESULTADOS

1. Durante los 5 años que abarca el estudio, ha habi-
do 836 ingresos totales en el Módulo Penitencia-
rio, de los cuales el 35% ingresa a cargo del Ser-
vicio de Medicina Interna, el 16,2% a cargo del
Servicio de Psiquiatría, el 10,2% en Digestivo, en
el resto de servicios el volumen de pacientes es me-
nor (figura I).

2. De los pacientes psiquiátricos (N=136), el 90,4%
eran hombres y el 9,6% mujeres.



3. La edad media fue de 34,18 años.
4. Más del 50% de los pacientes estuvieron ingresa-

dos menos de 6 días.
5. Los diagnósticos principales más prevalentes

fueron: Tr. Personalidad 22%. Tr. Esquizofrénicos
16,3%. Psicosis afectivas 6,5%. Dependencia alco-
hólica 6,5% (figura II).

6. En la muestra a estudio, se encontró que el 49%
de los pacientes tenían un segundo diagnóstico
psiquiátrico, el cual se distribuía de la siguiente
manera: Tr. Personalidad 11,9%. Abuso de drogas
10,7%. Tr. Esquizofrénicos 5,1%. Dependencia a
drogas 4,5%. Dependencia a alcohol 4,0% (figu-
ra III).
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Figura I. Porcentaje de pacientes del Módulo Penitenciario dados de alta por cada Servicio. Hospital Miguel Servet.

Figura II. Distribución de los diagnósticos psiquiátricos principales más prevalentes en pacientes del Módulo,
ingresados a cargo del Servicio de Psiquiatría. Hospital Miguel Servet.

Figura III. Distribución de los diagnósticos psiquiátricos secundarios más prevalentes en pacientes del Módulo,
ingresados a cargo del Servicio de Psiquiatría. Hospital Miguel Servet.



CONCLUSIONES

El Servicio de Psiquatría es el que más volumen de
pacientes asiste en el Módulo penitenciario, siendo
únicamente superado por el Servicio de Medicina In-
terna.

En nuestro estudio encontramos que el diagnós-
tico psiquiátrico principal y secundario más prevalen-
te fue el Trastorno de Personalidad y que casi el 20%
de los pacientes presentaba comorbilidad con el abu-
so-dependencia de tóxicos.

En la actualidad existen pocos estudios sobre el te-
ma y en ellos se documenta el aumento de prevalen-
cia de trastornos psiquiátricos en presos, lo cual jus-
tificaría la necesidad de continuar esta línea de inves-
tigación.

Las prestaciones asistenciales psiquiátricas que se
dispensan en la cárcel son insuficientes e inadecuadas,
careciendo de equipos multidisciplinares de Salud
Mental, por lo cual en muchas ocasiones se hace ne-
cesario el traslado del preso al hospital, suponiendo
esto una carga asistencial e incremento de costes.

Por todo ello estudios que determinaran la pato-
logía psiquiátrica más prevalente en esta población
con características especiales, serían útiles para dise-
ñar modelos de intervención específicos aplicables en
los propios centros penitenciarios.
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