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Procedimiento de Trabajo Social en Instituciones Penitenciarias

1. Atencién en Medio Ordinario/Cerrado

1.1 Ingreso en Medio Ordinario/Cerrado

ACTIVIDADES RESPONSABLE MODELO
1. Entrevistar al interno/a a su ingreso, con el fin de recabar Trabajador/a Social. Ficha Social al Ingreso
los datos sociales basicos, para conocer su situacion (anexo 1).

socio-laboral:

- Laborales.

- Familiares/personales. . (Deberia ser el primero)
- Datos toxicofilicos.

- Datos socioeducativos.

- Situacion penitenciaria.

- Datos residenciales/vivienda.

- Contacto telefénico.

- Datos sanitarios/discapacidad/dependencia.

2. Iniciar, con la informacién recabada, el Protocolo Trabajador/a Social. Protocolo Social (anexo 2).
Social, cumplimentando la Ficha Social de Ingreso y Ficha Social Ingreso
proceder a la apertura del Registro de Intervenciones. (anexol).

Registro de Intervenciones

(anexo 3).
3. Informar, durante la entrevista de ingreso, sobre la Coordinador/a T.S. * Carpeta Documentacion
necesidad de aportar por parte del interno toda la Trabajador/a Social. (anexo 4).
documentacion que se pueda precisar durante su La documentacion debe ser
estancia en prision: *Si la entrevista de custodiada en la Oficina de
ingreso la realiza el/la Gestion.
A. Area Social. trabajador/a social
- Internos/as nacionales, la presencia en el ¢tendria que informar Registro de Intervenciones
Establecimiento del DNI. también de la (anexo 3).
- Internos/as de origen extranjero, la presencia en el necesidad de
Establecimiento de NIE y/o Pasaporte. documentacion la
- Libro de familia. Fotocopia coordinador/a de
- Certificado de empadronamiento trabajo social? No
parece que tenga
B. Area Sanitaria. mucho sentido.

- Centros de Atencion a Drogodependientes.
- Centros Terapéuticos.

- Centros de Salud Mental.

- Centros Ludopatia.

- Tarjeta Sanitaria

C. Discapacidady Dependencia.
- Certificado de Grado de Discapacidad.
- Certificado de Grado de Dependencia.

*En los casos de ausencia de la figura del Coordinador/a de Trabajo Social en los apartados que
reflejan el asterisco, el responsable de la actividad sera el Trabajador Social correspondiente.




La Oficina de Gestion, encargada de la tutela de la
documentacion, facilitard al departamento de Trabajo
Social copia de la documentacion aportada por el
interno, en el momento del ingreso. .

Entre la documentacion requerida hay documentacion
gue ya consta en el centro (caso de libro de familia en
comunicaciones), lo que supone una duplicidad en el
trabajo, siendo necesario plantearse la forma mas
eficiente.

El Trabajador/a Social, dentro de sus posibilidades y
ambito de actuaciéon, tramitara u obtendra la
documentacion requerida, durante la estancia del
interno en medio ordinario.

4. Identificar, durante la entrevista de ingreso, las Trabajador/a Social. Registro de Intervenciones
demandas de caracter social transmitidas por el interno, (anexo 3).
realizando posteriormente la derivacion al profesional
que se requiera en cada caso para su gestion
- Solicitudes de urgencia demandadas desde la
misma entrevista de ingreso.
Trabajador/a Social. Beteccion-de-posible
5. Detectar Valerar, durante la entrevista de ingreso, la discapacidad-intelectual
posible discapacidad intelectual y/o sensorial que {Cuestionario-)
pueda presentar el /la interno/a, derivando al
profesional pertinente (NO se realizara ningun tipo de Deteccion-depeosible
cuestionario porque no es un cuestionario relacionado discapacidad-sensorial
con factores sociales o familiares, sino psicolégicos y {Cuestionafio2)

médicos) remitiendo-dichos-euestionarios-de-valoracion
; | o . g

(SGHPP)-

En el momento del ingreso el interno suele estar nervioso,
preocupado e irritable, no creo que sea el mas adecuado para
pasar un cuestionario.

No corresponde a los/as trabajadores/as sociales. Segun el
articulo 282 y el 288 del RP de 1981 (aun vigentes) corresponde
respectivamente a los/as psicologos/as y a los/as médicos/as.
Podriamos incurrir en intrusismo profesional.

6. Solicitar, durante la entrevista de ingreso, autorizacion Trabajador/a Social. Registro de Intervenciones
expresa para facilitar informacion sobre su situacion (anexo 3).
actual, estableciendo las personas o entidades a quien
se les pueda facilitar. Autorizacion de persona o
En el caso de que el/lainterno/a no lo autorice, que entidad de contacto (anexo
indique, de igual forma, a que persona/s o entidad/es. 5). Se aporta otro modelo de

anexo.

7. Recabar, en la propia entrevista de ingreso, informacion Trabajador/a Social. Registro de intervenciones
sobre la posible existencia de Orden de Alejamiento (anexo 3).
relacionadas con el/la interno/a.
No es funcion de estos profesionales

8. Contactar con la familia (telefénica o presencialmente), Trabajador/a Social. Registro de Intervenciones

para verificar la informacion aportada por el/la
interno/a, siempre que el/la Trabajador/a Social lo
considere necesario.

(anexo 3).




Informar al Subdirector/a de Tratamiento del resultado
de la entrevista a los efectos de propuesta de
separacion elasificacién interior.

Trabajador/a Social.

10.

Participar en la intervencion social del Programa de
Prevenciéon de Suicidios, tanto en lo que se refiere a la
deteccion del caso, como al seguimiento, en base a lo
establecido en las Circulares, con el fin de detectar si el
motivos de inclusion en el programa son por factores
socio-familiares.

Trabajador/a Social.

11.

Supervisar la recepcion y remision de los Protocolos
Sociales del Departamento de Trabajo Social, por parte
del Coordinador/a de T.S. en coordinacion con el
departamento de Régimen o Gestion que es quien lo
recepciona.

En los casos de ingresos procedentes de otros
Establecimientos Penitenciarios, se revisara si en el
Expediente Penitenciario se encuentra el Protocolo
Social y si no esta se solicitara al Establecimiento
Penitenciario de procedencia.

Coordinador/a T.S. *

Solicitud Protocolo Social
(anexo 6).

Envio Protocolo Social
(anexo 7).

12.

Coordinar y supervisar por el Coordinador/a de T.S. la
aplicacion de los diferentes procedimientos de
actuacion respecto a los ingresos.

Coordinador/a T.5.*

13.

Anotar las gestiones realizadas.

Trabajador/a Social.

Registro de Intervenciones
(anexo 3).
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1.2 Atencion al interno durante su estancia en prision

ACTIVIDADES

RESPONSABLE

MODELO

Atender las demandas planteadas por el/la interno/a,
siempre dentro de sus funciones propias del
Trabajador/a Social, segun se recoge en el codigo
deontoldgico de la profesion, resolviendo, orientando y
derivando las mismas en forma y plazo adecuado.

Trabajador/a Social.

Registro de intervenciones
(anexo 3).

: | . 6nd | | |
b o d . | o
(Eliminar. No se entiende este parrafo)

Coordinador/a T.S.*
Trabajador/a Social.

Realizar, por parte del Coordinador/a T.S, funciones de
apoyo al Trabajador/a Social del Departamento para la
resolucion de las demandas, a peticion de estos
profesionales.

Coordinador/a T.S5.*

Promover una intervencion coordinada de los
profesionales e instituciones implicadas tanto en el
ambito penitenciario como en el comunitario.

Coordinador/a T.S.*
Trabajador/a Social.

Informar y orientar a los internos/as sobre prestaciones y
ayudas que puedan solicitar.

Estaria bien contar, por parte de la Administracion, con
un manual de recursos, ayudas y prestaciones.

Trabajador/a Social.

Ssecior E.IE & E!EEEtE ° |3E5Ia_5_|na mplicando-en Ia
cambio-
Se presupone. Eliminar parrafo.

Trabajador/a Social.

Registrar las gestiones realizadas.

Trabajador/a Social.

Registro de intervenciones.
(anexo 3)

Entrevistar al interno/a, enprofundidad, para conocer la
situacion socio/familiar, cumplimentando la Historia
Social.

Trabajador/a Social.

Historia Social (anexo 8).

Determinar el lugar al que retornara el/la interno/a tras
la ejecucion o remision de la pena, considerando sus
vinculos socio-familiar y laboral, a efectos de proponer
el destino penitenciario mas adecuado acorde al plan
individual de ejecucion penal, con la perspectiva de
que pueda acceder durante la ejecucion de la pena a
régimen abierto y a libertad condicional.

Trabajador/a Social
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DE MSTITUCICHES
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1.3 Atencioén a familias de internos

ACTIVIDADES

RESPONSABLE

MODELO

Entrevistar a las familias para conocer la situacion
socio/familiar, cumplimentando la Historia Social,
pudiendo realizar esta entrevista en el Establecimiento
Penitenciario o en el domicilio familiar.

Hay que tener en cuenta la distancia de los centros
penitenciarios de los nlcleos de referencia, asi como,
hay internos de diferentes provincias.

¢Colmo se realizaria el desplazamiento? ¢;Como se
asume el coste? ¢ Productividad de peligrosidad? etc...

Trabajador/a Social.

Historia Social (anexo 8).

Informar al interno/a de la forma de contacto con el
Departamento de Trabajo Social.

Elaborara, por parte del Coordinador/a de T.S, un Plan
de Atencion indicando los horarios de disponibilidad de
los Trabajadores/as Sociales en la atencion familiar,
dando difusidn a los mismos.

Coordinador/a T.S.*
Trabajador/a Social.

Entrevistar a la familia, salvo que el/la interno/a
manifestara su disconformidad, con el fin de ser
informada de la situacién del mismo, ofreciéndole el
apoyo social necesario y recabar los datos relevantes
de la situacion familiar.

Trabajador/a Social.

Atender, a las familias en lo especifico del area social o
en el ambito socio-laboral, informandolas, orientandolas
y derivandolas en su caso.

Trabajador/a Social.

Establecer y potenciar la comunicacion entre los
distintos  Establecimientos Penitenciarios, Recursos
Comunitarios y Entidades del Tercer Sector.

Coordinador/a de T.S.*

Realizar las actuaciones necesarias, con el objetivo de
conseguir la implicacion familiar en el proceso de
insercion del interno/a (visitas, permisos, acogida en
libertad condicional, etc.), por parte del Trabajador/a
Social con los Servicios Sociales Comunitarios, en el caso
de que éstos estén interviniendo con la familia,
facilitando cuantos datos sean necesarios para la
intervencién social, comunicando, asi mismo, cualquier
incidencia que pueda derivarse de la estancia del
interno/a en prision: traslado, excarcelacion, etc.

Establecer reuniones periddicas con los Servicios
Sociales Comunitarios facilitando la coordinacion e
intervenciéon de los casos, para una mayor efectividad
en las diferentes actuaciones.

Coordinador/a de T.S.*
Trabajador/a Social.

Modelo de autorizacion de
persona o entidad de
contacto (Anexo 5)




7. Realizar las entrevistas correspondientes a los familiares o
Instituciones para la valoracion y cumplimentacion de
las Actas de Acogida para Permisos y para la Libertad
Condicional.

Dado que contiene informacién de ambito juridico podria ser
funcioén de otro profesional.

Trabajador/a Social.

Acta de Acogida Permisos
(anexos 9y 9 bis).

Manifestacion —
Consentimiento informado
del Liberado Condicional,
(anexo 10 )

Hoja informativa para el
Liberado Condicional
(anexo 10bis)

Acta de Compromiso de
Acogida (anexo 11)

Hoja informativa para la
Acogida del Liberado
Condicional

(anexo 11 bis)

8. Establecer los cauces oportunos, cuando la familia del
interno/a resida en provincia distinta, con el
Departamentos de Trabajo Social del Establecimiento
Penitenciario mas cercano del lugar de residencia de la
misma, para realizar todas las gestiones necesarias
(Acta de Acogida, Acta de Libertad Condicional, etc.).
El/la Coordinador/a de T.S. supervisara la mencionada
gestion.

Eliminar. Ya se esta haciendo y el procedimiento es otro.

Coordinador/a T.S.*
Trabajador/a Social.

9. Promover la restauracion de los vinculos familiares
deteriorados asi como la normalizaciéon de la unidad de
convivencia.

Trabajador/a Social.

10. Anotar las gestiones realizadas.

Trabajador/a Social.

Registro de Intervenciones
(anexo 3).




11.

12.

13.

14.

La administracién penitenciara dotara a los departamentos de trabajo social un correo corporativo tipo
t.socialcpx@dgip.mir.es para que los familiares de las personas internas puedan mandar documentacion
pudiendo proteger los datos personales que aparecen en el correo corporativo.

Protocolo de intervencion en Hospitales: cuando un interno pernocte en el hospital, el departamento de
trabajo social comunicara al familiar designado por el interno en la autorizacion su ingreso en el hospital art.
216RP. para que los familiares puedan ir a visitarlo de acuerdo con las normas de seguridad vigentes.

Protocolo de intervencion en fallecimientos: En el caso de que un interno fallezca corresponderé al mando
de incidencias comunicar a sus familiares dicha defuncién, y el departamento de trabajo social, como érgano
instructor, tramitara la ayuda por gastos funerarios cuando asi se precise.

En el caso de que un familiar directo de un interno falleciera, se tratara por todos los medios que sea la
propia familia quien comunique dicho fallecimiento, en el caso de no ser posible seré el mando de incidencia
quien se lo comunique. El departamento de trabajo social iniciara el procedimiento de permiso
extraordinario cuando el interno lo solicite mediante instancia.
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1.4 Atencion social a madres con hijos

ACTIVIDADES

RESPONSABLE

MODELO

Estudiar la situacion de las madres y las condiciones de
vida de los hijos/as. Explorar la red de apoyo, favorecer
el desarrollo integral de los menores y el ejercicio de la
maternidad/paternidad.

Trabajador/a Social.

Recabar informacion del menor relativa a la filiacion y
verificar la correcta inscripcion en el Registro Civil.

Trabajador/a Social.

Buscar alternativas de acogida si la estancia del menor
en el Establecimiento Penitenciario se considera
negativa.

Establecer la coordinaciéon correspondiente con los
Servicios Sociales Comunitarios, Menores y Familia.

Trabajador/a Social.

Valorar las alternativas de acogimiento del menor en el
caso de inadaptacion o renuncia por parte de la
progenitora a su permanencia en la Unidad de Madres.

Trabajador/a Social.

Contactar con los Servicios Sociales competentes en
materia de menores cuando sea necesario.

Coordinador/a T.S5.*

Atendertasnecesidades-educativasy-defommacion del
menor, orientandoles y derivandoles a los recursos
correspondientes y realizando el seguimiento del
correcto desarrollo y asistencia al recurso educativo.
Modificar redaccioén, ya que atender las necesidades
educativas es funcion de otros profesionales.

Trabajador/a Social.

Valorar la vinculaciéon mutua del menor con la familia.

Trabajador/a Social.

Potenciar las visitas y contacto del menor con el exterior.

Trabajador/a Social.

Informar al Equipo Técnico y Juntas de Tratamiento
sobre las intervenciones efectuadas con los menores.

Trabajador/a Social.

10.

Emitir Informe Social para la Junta de Tratamiento o
Consejo de Direccion.

Trabajador/a Social.

Informe Social (anexo 12).

11.

Emitir Informes tanto a los Servicios de Proteccion del
Menor y/o a la Fiscalia de Menores en el caso de ser
requeridos.

Trabajador/a Social.

Informe Social (anexo 12).




12.

Colaborar y mantener relacion con los profesionales de
recursos sociales y de la Comunidad, Administraciones
Publicas y de Justicia que conozcan en materia de
menores.

Coordinador/a T.S.*
Trabajador/a Social.

13.

Reallizar las Estadisticas de menores y madres.

Coordinador/a T.S5.*

Estadistica de menores
(anexo 13)

14.

i baiasd _

Funcioén de otros profesionales

Coordinador/a T.S.*
Trabajador/a Social.

15.

Anotar las gestiones realizadas.

Trabajador/a Social.

Registro de Intervenciones
(anexo 3).

10
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1.5 Gestion documentacion

ACTIVIDADES RESPONSABLE

MODELO

Realizar gestiones cuando el/la interno/a carezca de la Trabajador/a Social.
documentacion publica que acredite su identidad para Coordinador/a T.S.*
la obtencibn o renovacidbn de la misma. E
Coordinador/a de T1.S. organizard y supervisara el
procedimiento de actuacion para documentar a los/las
internos/as del Establecimiento Penitenciario en
coordinacion y colaboracion con la oficina de Gestion.

Registro de intervenciones
(anexo 3)

Carpeta Documentacion
(anexo 4)

Gestionar el proceso de documentacion del interno/a Coordinador/a T.S.*
de nacionalidad espafiola. Trabajador/a Social.

de—BNal-Coerdinaderfa—+S. La persona interna
remitird instancia solicitando renovacion de DNI
al/la Coordinador/a de TS.

-  El/la Coordinador/a de T.S. establecera los
contactos necesarios con el Equipo de DN
(Comisaria) para documentar a los internos/as.

- En caso de el/la interno/a carezca de peculio, el
Trabajador/a Social procedera a gestionar Ayuda
de Documentacion, cumplimentando el Informe
Social de Ayuda.

- El/la Coordinador/a de T.S. cumplimentara la
peticibn de Ayuda y la trasladara a la
Administracion del Establecimiento Penitenciario
para su resolucion.

Solicitud DNI (anexo 14)
No es necesario, se realiza
mediante instancia del
interesado/a

Solicitud renovacion
Pasaporte (anexo 15).
Instancia del interesado/a

Informe Social para ayuda
(anexo 16).

Gestionar el proceso de documentacion del interno/a Trabajador/a Social.
de nacionalidad no espafiola. Coordinador/a T.S.*

- Los Departamentos de Trabajo Social dispondran de
la informacion contenida en la aplicacion
informatica ADEXTRA para que se pueda
comprobar la situacion documental del interno/a
de origen extranjero.

A. En caso de no poseer Tarjeta de Residencia.
Se facilitara informacion de cdmo contactar con su
Embajada/Consulado para obtener la propia de
origen.

B. En caso de poseer Tarjeta de Residencia.
Se contactara con Oficina de Extranjefa mas
cercana informando de la solicitud de renovacion
por parte del interno.

C. En caso de ser ciudadano/a comunitario.
Se contactara con Oficina de Extranjefa mas
cercana informando de la solicitud de renovaciéon
por parte del interno/a.

E iald o
{anexe1#)

Esto ya esta regulado, no es
necesario un informe ya que
una persona que esta en
libertad y necesita renovar
su documentacion no
requiere del informe de
ningun trabajador social
para hacérselo. Suprimir.

11




Eliminar del Manual: Hay que tener en cuenta, por un lado lo
que establece la Ley de extranjeria, y por otro las dificultades
existentes para su tramitacion, por lo que entendemos que no
debe aparecer reflejado en el Manual de Procedimiento.
Pudiendo establecerse acuerdos de colaboracion con
extranjeria, etc., y/o pudiendo establecerse un procedimiento
que de una respuesta practica real a esta situacion.
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4. Recabar (solo para los CIS) informacion sobre la
situacion de la Tarjeta Sanitaria de los internos/as,
realizando los tramites necesarios de solicitud en los
casos (en aquellos casos en los que los internos no
puedan hacerlo personalmente y se encuentren
desasistidos en el momento de su excarcelacion) que
carezcan, y su situacion legal en Espafia lo permita.

El/la Coordinador/a de T.S. organizara y supervisara
dicha gestion.

Eliminar o modificar redaccion. No es competencia de estos
profesionales. Asimismo, cada Comunidad tiene su
procedimiento, no siendo cumplido en algunos casos por las
personas internas para poder tramitarselo. Por otro lado, durante
el internamiento en prision las personas internas dependen de la
Sanidad Penitenciaria por lo que, en todo caso, podria ser
funcion de informar para su tramitacion en los CIS, o un objetivo
a trabajar para su obtencidon en los permisos de preparacion a
la vida en libertad, pero no en los términos recogidos en el
Manual.

Trabajador/a Social.
Coordinador/a T.S.*

Solicitud Tarjeta Sanitaria
(anexo 18).

5. Recabar informacién sobre la situacion de
Discapacidad y Dependencia de cada uno de los
internos/as, realizando los tramites necesarios de
solicitud de dichos grados en el caso de que no se
faciliten por parte del propio interno/a o la familia del
mismo.

A. Discapacidad.

- Recabar del interno/a autorizacion de solicitud para
obtener de la administracion pertinente el dictamen
del Grado de Discapacidad.

- Realizar los tramites oportunos en el caso de no
poseerlo. por la ley de proteccion de datos, sera el
interno el que solicite a los servicios sanitarios 10s
correspondientes informes médicos. Dichos informes
se facilitaran al departamento de trabajo social
para proceder a la solicitud de valoracion.

- Trasladar, por parte del Trabajador/a Social al
Coordinador/a de T.S., la relacion de personas con
discapacidad para proceder a cumplimentar la
correspondiente  estadistica. Asi mismo, el/la
Coordinador/a T.S. informara al Subdirector/a de
Tratamiento para estudiar, en su caso, su
incorporacion al—Pregrama—de—Discapacidad
ntelectual(PBh-o-a-cualquierotre al programa de

tratamiento que corresponda.
B. Dependencia.

- Recabar del interno/a autorizacion de solicitud para
obtener de la administracion pertinente el grado de
dependencia. Si—he—presta—sd—econsentimiento;
solicitarta—firma—de lanegativa—atal gestién:

Trabajador/a Social.

Autorizacion solicitud
Dependencia/Discapacidad
(anexo 19).
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Eliminar.

- Realizar los tramites para solicitarlo en el caso de no
poseerlo. por la ley de proteccion de datos, sera el
interno el que solicite a los servicios sanitarios 10s
correspondientes informes médicos. Dichos informes
se facilitaran al departamento de trabajo social
para proceder a la solicitud de valoracion.

- Trasladar, por parte del Trabajador/a Social al
Coordinador/a de T.S,, la relacion de personas con
dependencia. Asi mismo, el Coordinador/a de T.S.
informara al Subdirector/a de Tratamiento para
estudiar, sn-st—sase—st-Rserzorasicn—al-PAEM-—2
eualguier—etre—al programa de tratamiento que

corresponda.
Se podria agrupar en un solo epigrafe ya que son procesos
correlativos

6. Incluir en la Carpeta de Documentacion iniciada en el
ingreso, una copia de todos los documentos facilitados
por interno/a o su familia, asi como los obtenidos por el
Departamento de Trabajo Social.

Trabajador/a Social.

Carpeta Documentacion
(anexo 4).

a. Los trabajadores sociales, con el fin de facilitar y agilizar la tramitacion de diversas solicitudes e
intervenciones, compulsara los documentos estrictamente relacionados con el area en el que

desarrolla su profesion.
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7. Custodiar el Protocolo Social en el Departamento de
Trabajo Social. Su—aceeso-—sera—de—uso-limitado—aloes
'GI.EIES.E' ales de Ialee't e_le EE_EEEH“ CAtO—y 805 eqUIPes

Eliminar. Contraviene el punto 3 del art.11 de la LO 15/1999 al no
tener conocimiento el informado en ese momento la finalidad a
la que se destinan los datos y tampoco la conoce el propio
trabajador o trabajadora social. Y vulnera ademas los principios
de confidencialidad de los datos socio-familiares y el secreto
profesional al que esta sujeto el trabajador social, recogido en
los art. 41, 48, 50, 51 y 53.4 del Codigo Deontolégico de Trabajo
Social donde refleja claramente el secreto profesional, la cesion
y la limitacion de los datos manejados por los trabajadores
sociales.

El protocolo Social debe contener:

Registro de Intervenciones.

Ficha Social.

Historia Social.

Carpeta Documentacion (ver punto anterior
1.5.6):

aoop

- Fotocopia documentacion identificativa del
interno (DNI, NIE, Pasaporte etc.).

- Tarjeta Sanitaria. No necesariamente

- Certificado Grado Dependencia.

- Certificado Grado Discapacidad.

Para garantizar el principio de confidencialidad segun el articulo
53 del codigo deontolégico y segun La Ley Organica 15/1999 de
Proteccion de Datos de Caracter Personal la administracion
penitenciaria pondra todos los medios posibles para que los
protocolos sociales estén bajo llave, bien en ammarios cerrados o
cerrando bajo llave los despachos.

Coordinador/a T.S.*
Trabajador/a Social.

Protocolo Social (anexo 2).

8. Elaborar y gestionar los datos estadisticos propios del
Departamento de Trabajo Social.

Coordinador/a de TS.*

9. Anotar las gestiones realizadas.

Trabajador/a Social

Registro de Intervenciones
(anexo 3).
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1.6 Programas de la Secretaria General de Instituciones Penitenciarias

ACTIVIDADES

RESPONSABLE

MODELO

Participar en el disefio, ejecucion y evaluacion de los
programas de Tratamiento, aplicando métodos vy
técnicas propias de su especialidad.

Se les dotara de la formacién necesaria y especifica.

Trabajador/a Social.

Informar a los internos/as para la participacion en los
Programas de Medio Ordinario.

Trabajador/a Social.

Participar en el Programa de Prevencion de Suicidios,
Unidad Terapéutica Educativa (UTE), Ser Mujer, Médulos
de Respeto, Preparacion de Permisos, Grupo de
atencion al drogodependiente (GAD), Servicio
acompafiamiento laboral (SAL), Programa de atencion
internos/as con enfermedad mental (PAIEM) y Programa
de discapacidad intelectual (PDI), etc., segun se detalle
en la normativa especifica de éstos u otros programas.

Trabajador/a Social.

Participar en las reuniones de coordinacion de los
programas en los que sea requerido/a.

Coordinador/a T.S5.*
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1.7 Informes y Equipos Técnicos

ACTIVIDADES RESPONSABLE MODELO

1. Realizar Informe Social a peticion de: Trabajador/a Social. Informe Social (anexo 12).

- Organo Judicial competente (JVP, Instruccion, etc.)

- Organo Colegiado Penitenciario.

- Director/a del Establecimiento Penitenciario.

- Administrador/a del Establecimiento Penitenciario,
Subdirector/a de Tratamiento u otros profesionales
del equipo de direccion a través del Director. Este
requerimiento sera conforme a un momento
puntual, excepcional, y nunca de una forma
frecuente o periddica que pueda cargar de mas
trabajo a los profesiones, ya que la propia IIPP
reconoce el volumen de trabajo que supone la
realizacion de informes recogido en la Instruccion 9-
2017.

En-ningin-ease Excepcionalmente se realizara Informe
Social a peticion de profesionales, personas individuales
y entidades/asociaciones del Tercer Sector.

Por ejemplo:
En aquellos casos donde autorice el interno, el
departamento de trabajo social podra aportar
informacion via telefébnica o email a entidades del
tercer sector que estén o vayan a trabajar el proceso
de reinsercion con el interno.

En ningln caso se realizaran Informes sociales con el fin de
comprobar la filiacion de los internos mientras exista material
documental. (libros de familia, DNI, etc. que puedan ser
comprobados por otras oficinas o departamentos)

En ningdn caso se realizaran informes sociales a otros
departamentos con el fin de comprobar la vinculacién con
terceras personas cuando se trate de familiares directos o estén
ya autorizados como comunicantes en los centros
penitenciarios.

2. Realizar Informe Social en las siguientes situaciones: Trabajador/a Social. Informe Social (anexo 12).

- Primeros  permisos, permisos  extraordinarios,
progresion de grado, regresion de grado,_(no en los
casos de 2° a 1° ya que asi se recoge en la
instruccion 9-2007), clasificaciones iniciales en 3er
grado, traslado por vinculacion familiar, enfermos
graves con padecimientos incurables (articulo 104.4
del Reglamento Penitenciario), cumplimiento en
unidades extra-penitenciarias (articulo 182 RP) y en
cualquier otra situacion en que sea preceptivo sin
periodicidad.

3. Participar en las reuniones del Equipo Técnico y Juntas Trabajador/a Social.
de Tratamiento. Coordinador/a T.S.*

17




En las reuniones del Equipo Técnico participara en
decisiones tales como: cambio de internos a otros
maodulos, destinos ocupacionales, destinos
remunerados, cursos de formacion, etc. Con el fin de
que las propuestas de ambito tratamental sobre el
interno tengan el mayor consenso multidisciplinar.

En el caso de que el/la Trabajador/a Social no pueda
acudir a las mencionadas reuniones, el/la
Coordinador/a de T.S. podra patrticipar en las mismas.

citudd .g, .? -
oportuna-

Eliminar porque esto corresponde a los servicios sociales de zona
y estaria ya incluido en 1.7 punto 2 (se realizara el informe
social... en cualquier otra situacion en que sea preceptivo) Y a
peticion de la Direccion del Centro.

Trabajador/a Social.

Informe Extranjeria (anexo
17).

5. Se aporta un modelo de informe corto para los casos de: Motivo de Denegacion de Permiso Ordinario y

recursos de La Revision de Grado y destino. Se trata de aportar los datos estrictamente necesarios.

+ MINISTERIO
“b DEL INTERIOR

SECRETAR GEMERAL
WS TITUCICHES:

TESCIARIAS

1.8 Colaboracioén con los recursos sociales comunitarios/Administraciones Publicas

ACTIVIDADES

RESPONSABLE

MODELO

1. Mantener las relaciones adecuadas con los
profesionales de los recursos sociales comunitarios y
Administraciones Publicas que intervengan o colaboren
en el Establecimiento Penitenciario.

Coordinador/a T.S.*
Trabajador/a Social.

2. Colaborar, en funcion de sus posibilidades, con los
recursos sociales comunitarios y Administraciones
Publicas que intervengan en el Establecimiento
Penitenciario.

Participar en las reuniones con las Entidades del Tercer
Sector que realicen programas en el Establecimiento
Penitenciario.

Coordinador/a T.S.*
Trabajador/a Social.

3. Participar en la coordinacion de las actividades del
Tercer Sector.
Concretar, no se entiende

Coordinador/a T.S.*
Trabajador/a Social.
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Mantener los contactos necesarios para que todos los
profesionales del Departamento de Trabajo Social se
relacionen con los Servicios Sociales Comunitarios y
Entidades del Tercer Sector. Dichas relaciones podran
basarse en visitas a los mencionados recursos, charlas,
reuniones etc.

Coordinador/a T.S5.*

Desplazarse, de considerarlo necesario, a los

mencionados recursos exteriores.

Trabajador/a Social.

Establecer los contactos necesarios con los Recursos
Sociales comunitarios y Administraciones Publicas para
llevar a cabo las intervenciones con los internos/as en
materia de permisos.

Coordinador/a T.S.*
Trabajador/a Social.

Acta de Acogida de
Permisos (anexo 9).

Participar en Ilas sesiones del Consejo Social
Penitenciario del Establecimiento cuando la Direccion
asi lo designe o requiera

Coordinador/a T.S.*
Trabajador/a Social.

8. Se elaborard anualmente por parte de la institucion penitenciaria un listado de organizaciones y proyectos

sociales con el fin de conocer los departamentos de trabajo social los recursos existentes.

MINISTERIO
¥ DEL INTERIOR

SECRETARLL GEMERAL
DE MSTITUCICHES
FEMITENCIARIAT

1.9 Prestaciones y Accion Social Penitenciaria

ACTIVIDADES

RESPONSABLE

MODELO

Eliminar, no es necesario que aparezca en el Manual. Se informa
al interno de su obligacion de comunicar al SEPE su ingreso en
prision si esta cobrando prestacion para que no cobre de
manera indebida y le ayudamos con las gestiones en caso de
que sea necesario.

Trabajador/a Social.

Autorizacion Informacion
sobre Prestaciones (anexo
20).

Suprimir ANEXO 19 Y 20 este
documento no es necesario.
El interno debe aportar la
documentacion que precise
en cuanto a resolucionesy
valoraciones.

2.

Facilitar a los internos/as toda la informacién necesaria
para acceder a las Prestaciones Asistenciales y Ayudas
penitenciarias, segin la normativa vigente e
instrucciones al respecto.

Elaborar Informe Social donde se valore su situacion de
indigencia para Solicitud de Ayuda.

El/la Coordinador/a de T1.S. elevara

la misma al

Trabajador/a Social.
Coordinador de T.S.*

Informe Social para Solicitud
de Ayuda (anexo 16).

19




Administrador/a del Establecimiento Penitenciario para
su tramitacion.

Informar y derivar al interesado/a al recurso mas idéneo
en lo relativo a prestaciones sociales.

Trabajador/a Social.

Informar al interno/a, con la antelacion suficiente a la
excarcelacion, sobre las prestaciones y subsidios que
podrian corresponderle al acceder a la libertad.

Trabajador/a Social.
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Procedimiento para Trabajadores Sociales en Medio Abierto

2. Atencion en Centro de Insercion Social y Secciones Abiertas

2.1. Ingreso en Medio Abierto

ACTIVIDADES RESPONSABLE

MODELO

1. Explorar la situacion socio-familiar y laboral del Trabajador/a Social.
residente en su ingreso a Medio Abierto, valorando e
incidiendo en los aspectos que le pueden beneficiar
y facilitar el paso a la vida en semi-libertad, en
especial:

- Valoracion del entorno social y apoyos en el
exterior.
- Posibilidades de insercion laboral y ofertas laborales.

Ficha Social Ingreso Medio
Abierto (anexo 22).

2. ldentificar a la persona/familiar de referencia para el Trabajador/a Social.
residente en tercer grado; contactar telefbnicamente
y/0 presencialmente con las personas/familiares o
Instituciones en donde el/la residente va a
incorporarse durante su estancia en tercer grado,
valorando la idoneidad de las mismas.

Registro de Intervenciones.
(anexo 3)

3. Verificar, en los casos de residentes con auto- Trabajador/a Social
acogida, si dispone de ingresos economicos,
posibilidades laborales, vivienda, recursos personales
suficientes, red de apoyo social, etc. para asumir
responsabilidades personales y su autogestion.

Registro de Intervenciones
(anexo 3)

4. Solicitar autorizacion expresa sobre a debe informarse Trabajador/a Social.
de la situacion actual del residente. Iguaimente, en el
caso de que el residente se oponga a facilitar dicha
informacion se recabara por escrito dicha renuncia.

Autorizaciéon Persona-
Entidad de contacto
(anexo 5)

5. Recabar informacion relativa a la documentacion del Trabajador/a Social.

residente con especial atenciéon a las situaciones de
mayor vulnerabilidad.
Orientar y asesorar al residente en los tramites
necesarios para su adquisicion/renovacion si no lo
hubiera hecho anteriormente, ademas de solicitar
copia para el expediente personal.

Modelo Documentaciéon a
aportar al ingreso en Medio
Abierto (anexo 23)

6. Recabar informacién de los menores en el caso de Trabajador/a Social.
mujeres con hijos relativa a la filiacion y verificar la
correcta inscripcion en el Registro Civil.

Registro de Intervenciones
(anexo 3)

*En los casos de ausencia de la figura del Coordinador/a de Trabajo Social en los apartados que reflejan el asterisco, el

responsable de la actividad sera el Trabajador Social correspondiente.
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Supervisar la recepcion y remision de los Protocolos
Sociales del Departamento de Trabajo Social.

En los casos de ingresos desde otros Establecimientos
Penitenciarios solicitarlos, evitando la duplicidad de
Protocolos Sociales.

Coordinador/aT.S. *

Modelo Solicitud de
Protocolo Social
( anexo 6)

Modelo Envio de Protocolo
Social (anexo 7)

Coordinar y supervisar la aplicacion de los diferentes
procedimientos de actuacion respecto a los ingresos.

Coordinador/aT.S. *

Anotar las intervenciones realizadas en el Registro de
Intervenciones.

Trabajador/ a Social

Registro de Intervenciones
(anexo 3)
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2.2. Atencion al residente durante su estancia en el Centro de Insercién Social/Secciéon Abierta

ACTIVIDADES

RESPONSABLE

MODELO

1. Atender las demandas de los residentes en medio
abierto, a través de un sistema de citas tanto intra o
extra residencial, para lo cual el Coordinador/a de T.S.
establecera un horario que compagine la atencion a la
demanda con las tareas de busqueda, coordinacion y
seguimiento de recursos.

Trabajador/a Social.
Coordinador de T.S.*

Registro de Intervenciones.
(anexo 3)

2. Realizar junto con el/la Coordinador/a de T.S. los
contactos pertinentes con recursos externos publicos y/o
privados, asi como con Entidades, ONG’s y Fundaciones.
Organizar encuentros con los responsables de los
recursos tanto dentro como fuera del Centro de
Insercion Social asi como realizar visitas in situ a los
mismos.

Trabajador/a Social.
Coordinador de T.S.*

Registro de Intervenciones.
(anexo 3)

3. Disefiar la estrategia de intervencién en cada caso,
derivando a los recursos sociales pertinentes y
procurando encontrar un equilibrio entre la participacion
del residente en los recursos comunitarios e
institucionales y la busqueda de la autonomia personal.

Trabajador/a Social.

Registro de Intervenciones.
(anexo 3)

4. Orientar y facilitar el acceso del residente a la red de
apoyo social en el exterior, teniendo en cuenta su
situacion en cada momento y las necesidades que han
de ser cubiertas y areas de intervencion (Servicios
sociales, Servicios de empleo, Servicios de formacién no
reglada, etc.), bajo la supervision de la Subdireccién de
Tratamiento o Subdirecciéon CIS.

Trabajador/a Social.

Registro de Intervenciones.
(anexo 3)

5. Atender las necesidades educativas y de formacion de
los menores en el caso de mujeres con hijos/as.
Orientar y derivar a los menores a los recursos
educativos, y hacer seguimiento del correcto desarrollo
y de su asistencia al recurso educativo.

Trabajador/a Social.

Registro de Intervenciones.
(anexo 3)

6. Valorar las alternativas de acogimiento del menor en el
caso de mujeres con hijos/as conjuntamente con los
Servicios de Menores y Familia u otras Instituciones
competentes cuando se produzca inadaptacion o
renuncia por parte de la progenitora a su permanencia
en la Unidad Externa de Madres.

Trabajador/a Social.

Registro de Intervenciones.
(anexo 3)

7. Realizar el seguimiento de las actividades socio-
familiaresy laborales que los residentes llevan a cabo en
el exterior.

Aclaracion, ya que existen también los verificadores de

trabajos exteriores.

Trabajador/a Social.

Registro de Intervenciones.
(anexo 3)
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Mantener contactos periddicos de seguimiento con las
familias y/o recursos sociales extra-penitenciarios en los
que el residente participe comunicando cualquier
cambio o incidencia tanto al Equipo Técnico como al
Coordinador/a de T.S.

Trabajador/a Social.
Coordinador de T.S.*

Registro de Intervenciones.
(Anexo 3)

Informar en las reuniones de los Equipos Técnicos de los
cambios a nivel socio-familiar, laboral o cuestiones
sociales que puedan afectar a sus posibilidades de
insercion social/laboral.

Trabajador/a Social.

Informe de Comprobacion
de Oferta Laboral
(anexo 24)

Informe de Incidencias
(anexo 25).

10.

Participar en las reuniones de coordinacion vy
seguimiento con las Unidades Dependientes y
Terapéduticas.

Trabajador/a Social

11.

Elaborar y gestionar los datos estadisticos propios del
Departamento de Trabajo Social.

Coordinador de T.S.*

Estadistica Discapacidad.
(anexo 21)

12.

Anotar las intervenciones realizadas en el Registro de
Intervenciones.

Trabajador/a Social

Registro de Intervenciones
(anexo 3)
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2.3 Atencién a familias de residentes

ACTIVIDADES

RESPONSABLE

MODELO

1. Atender las demandas de los familiares en relaciéon al
proceso de reinsercion llevado a cabo por los residentes.

Trabajador/a Social.

Registro de Intervenciones.
(anexo 3)

2. Valorar la evoluciébn de la vinculacion familiar del
residente a través de contactos periodicos con las
familias, y proponer si fuera necesario, intervenciones
directas con las familias o derivaciones a otros recursos

especializados.

Trabajador/a Social.

Registro de Intervenciones.
(anexo 3)

3. Valorar la vinculacion del/la menor con la familia en el
caso de mujeres con hijos/as y de éstos con el/la menor.

Trabajador/a Social.

Registro de Intervenciones.
(anexo 3)

4. Conocer los cambios existentes en el entorno familiar
que pudieran afectar a su proceso de reinsercion
(fallecimientos, nacimientos, dificultades de convivencia,

etc.).

Trabajador/a Social.

Registro de Intervenciones.
(anexo 3)

5. Informar, orientar y derivar a las familias en el caso de
que se detecte una situacion susceptible de
intervencion en la dinamica familiar por parte de los

Servicios Sociales Comunitarios.

Trabajador/a Social.

Registro de Intervenciones.
(anexo 3)

6. Potenciar la asuncion de responsabilidades familiares
por parte del residente y fomentar la participacion del

mismo en la vida familiar

Trabajador/a Social.

Registro de Intervenciones.
(anexo 3)

7. Facilitary fomentar en el caso de mujeres con hijos/as los

contactos del menor con la familia.

Trabajador/a Social.

Registro de Intervenciones.
(anexo 3)

8. Promovery dinamizar la implicacion de las familias en el

proceso de reinsercion del residente.

Trabajador/a Social.

Registro de Intervenciones.
(anexo 3)

9. Coordinar y supervisar la aplicacion de los diferentes
procedimientos de actuacion respecto a la atencion
social a las familias y sus posibles derivaciones a recursos

externos.

Coordinador/a T.5.*

10. Establecer reuniones periddicas con los Servicios Sociales
Comunitarios, facilitando la coordinacion e intervencion
familiar de los casos para una mayor efectividad en las

actuaciones de intervencion social.

Trabajador/a Social

11. Anotar las intervenciones realizadas en el Registro de
Intervenciones.

Trabajador/a Social

Registro de Intervenciones.
(anexo 3)
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2.4 Gestion de documentacion

ACTIVIDADES

RESPONSABLE

MODELO

Informar y orientar al residente en la gestion de los
tramites administrativos conducentes a la obtencién de
los siguientes documentos en el caso de no haber sido
tramitados con anterioridad:

- Renovacion/Actualizacion de la documentacion
personal.

- Inscripcion en la demanda de empleo.

- Empadronamiento.

- Solicitud de reconocimiento de tarjeta sanitaria.
Solicitud de reconocimiento de discapacidad/
dependencia.

- Solicitud de Autorizacion Administrativa Especial de
trabajo a Delegaciones o Subdelegaciones del
Gobierno.

Trabajador/a Social.

Registro de Intervenciones.
(anexo 3)

Disponer por parte de los Departamentos de Trabajo
Social de la informacion contenida en la aplicacion
informatica ADEXTRA para que puedan comprobar la
situacion documental del residente de origen extranjero.

Coordinador/a de
Trabajo Social *
Trabajador/a Social

Contactar con los Establecimientos Penitenciarios de
procedencia en el caso de no haberse iniciado algun
tramite documental o éste se haya quedado inacabado
con el fin de finalizarlo.

Coordinador/aT.S. *
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2.5 Programas de la Secretaria General de Instituciones Penitenciarias

ACTIVIDADES RESPONSABLE

MODELO

Participar en el disefio, ejecucion y evaluacion de los Trabajador/a Social.
Programas de Tratamiento que se realicen por los
profesionales de los Establecimientos Penitenciarios y/o
Entidades Colaboradoras, aplicando métodos y técnicas
propias de su especialidad.

Participar en la elaboracion y ejecucion de los Trabajador/a Social.
Programas Individualizados de Tratamiento, realizando
actividades de seguimiento adecuadas.

Participar en los Programas establecidos por la SGIIPP Trabajador/a Social.
(Prevencion de Suicidios, Programa Puente, Mdédulos de
Respeto, u otros programas) en lo concerniente a los
aspectos socio-familiares y laborales dentro de las
funciones que tiene encomendadas.

Participar en las Reuniones de Coordinacion de los Coordinador/a T.S.*
programas para los que sea requerido.
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2.6 Informes y Equipos Técnicos

ACTIVIDADES

RESPONSABLE

MODELO

Participar en la elaboracion y ejecucion de los
Programas Individualizados de Tratamiento.

Trabajador/a Social.

Aportar en las reuniones de los Equipos Técnicos
informacion en relacién a su situacion socio-familiar y
laboral que pueda afectar a su proceso de
reinsercion.

Trabajador/a Social.

Informar al Equipo Técnico y Juntas de Tratamiento
en el caso de mujeres con hijos/as sobre las
intervenciones efectuadas con los menores.

Trabajador/a Social.

Realizar el seguimiento del Programa Individualizado
de Tratamiento (PIT) en los aspectos socio-familiares
y laborales.

Trabajador/a Social.

Proponer al Equipo Técnico alternativas de
intervenciéon en lo relativo al area socio-familiar y
laboral si fuera necesario.

Trabajador/a Social

Realizar informes a peticion de:

Organo Judicial Competente (JVP, Instruccion etc.)
Organo Colegiado Penitenciario.

Director/a del Establecimiento Penitenciario.
Administrador/a del Establecimiento Penitenciario.
Subdirector/a del CIS, Subdirector/a de Tratamiento
del CISy Subdirector/a de la Unidad de Madres.

—Brgada-de Extranjefia—de-laPoliciaNacional segin

| o o d I "
corespondiente- Eliminar

Trabajador/a Social
Coordinador/a de
Trabajo Social

En ningln caso se realizaran informes a peticion de

profesionales, personas

Entidades/Asociaciones del Tercer Sector.

individuales y

Informe Social (anexo 12)

Informe de Extranjeria
(anexo 17)

7. Emitir informes en el caso de mujeres con hijos/as
tanto a los Servicios de Proteccion del Menor y/o la
Fiscalia de Menores en el caso de ser requeridos.

Trabajador/a Social.

Informe Social (anexo 12)
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Emitir informe social en las siguientes ocasiones:

Permisos ordinarios y extraordinarios de salida.

Los establecidos en la normativa vigente e
instrucciones al respecto de clasificacion y destino
de los penados/as.

Los que se requieran dentro del marco de
aplicacion de Programas de intervencion de la
SGIIPP.

Trabajador/a Social.

Informe Social (anexo 12).

Participar en las Reuniones del Equipo Técnico y
Juntas de Tratamiento, con voz y voto en las mismas.
En el caso de que el/la Trabajador/a Social no
pueda asistir a las reuniones, el Coordinador de
Trabajo Social participara en ellas.

Trabajador/a Social.
Coordinador de T.S.*
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2.7 Colaboracién con los recursos sociales comunitarios

ACTIVIDADES

RESPONSABLE

MODELO

Mantener las relaciones adecuadas con los profesionales
de los recursos sociales comunitarios y Administraciones
Publicas, Asociaciones, Fundaciones u ONG’s que
intervengan o colaboren en el Centro de Insercidon
Social/ Seccion Abierta

Coordinador/a T.5.*

Trabajador/a Social.

Visitar regularmente con la frecuencia necesaria los
recursos extra-penitenciarios.

Coordinador/a T.5.*

Trabajador/a Social.

Colaborar y mantener relacion, en el caso de mujeres
con hijos/as, con los profesionales de los recursos sociales
de la comunidad, Administraciones Publicas y de Justicia
que conozcan en materia de menores.

Coordinador/a T.5.*

Trabajador/a Social.

Coordinar y supervisar la aplicacion de los diferentes
procedimientos en relacion a los contactos con Recursos
Sociales Comunitarios/otras Administraciones Publicas/
Asociaciones, Fundaciones u ONG’s segun la normativa
de cada caso.

Actualizar la busqueda de nuevos recursos que se
adecuen a las necesidades de sus residentes y sus
familiares.

Coordinador/a T.5.*

Trabajador/a Social.

Elaborar conjuntamente con el resto de los profesionales
del Establecimiento Penitenciario/ CIS una Guia de
Recursos Sociales Comunitarias y Entidades
Colaboradoras debiendo actualizarse de forma
permanente y estar a disposicion de todos los
profesionales del Establecimiento

Coordinador/a T.S.*
Trabajador/a Social

Establecer reuniones periddicas con los Servicios
Sociales Comunitarios facilitando la coordinacion e
intervencion de los casos, para una mayor efectividad
en las actuaciones de intervencioén social.

Coordinador/a T.S.*
Trabajador/a Social

Participar en las sesiones del Consejo Social Penitenciario
Local del Establecimiento cuando sea requerido para
ello.

Coordinador/a T.S.*
Trabajador/a Social
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2.8 Prestaciones y Accion Social Penitenciaria

ACTIVIDADES

RESPONSABLE

MODELO

Conocer si el residente es perceptor o no de
prestaciones.

Cuando comunique ser beneficiario/a de algun tipo de
prestacion/ayuda/subsidio/ etc., se garantizara en la
medida de las posibilidades que continle percibiéndola
mientras dure su estancia en prision.

En el caso de haberla dejado de percibir por su ingreso
en un Establecimiento Penitenciario, se procurara que
retome el cobro de la misma, valorando siempre que su
recepcion no interfiera con su insercion laboral.

Trabajador/a Social.

Registro de Intervenciones.
(anexo 3)

Facilitar toda la informacion necesaria para acceder a
las Prestaciones Asistenciales y Ayudas, segun la
normativa vigente e Instrucciones de la SGIIPP al
respecto.

Elaborar el Informe Social y la propuesta de concesion
de ayuda.

Elevar, por el Coordinador/a T.S.,, la misma al
Administrador/a del Establecimiento Penitenciario para
la tramitacion.

Trabajador/a Social.
Coordinador/a de T.S.*

Informe para Ayuda Social
(anexo 16)

Informar lo relativo a prestaciones sociales y derivar al
recurso idéneo durante el tiempo de estancia en
ClIS/Seccion Abierta.

Trabajador/a Social.

Informar con antelacion suficiente a la excarcelacion
sobre las prestaciones y subsidios que podrian
corresponder al acceder a la libertad.

Trabajador/a Social.
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Procedimiento de Trabajo Social en Libertad Condicional

3. Atencion al Liberado/a Condicional

3.1 FASE DE ELABORACION DEL EXPEDIENTE

ACTIVIDADES RESPONSABLE MODELO

Entrevistar al futuro liberado/a condicional para que Trabajador/a Social. Manifestacion-
manifieste donde va a residir y si acepta la tutela Consentimiento informado
(asistencia 'y supervision) de la Administracion del Liberado/a
Penitenciaria. Condicional, (anexo 10 )
- Comprobar si dispone de actividad laboral y medios Hoja informativa para el

de vida. Liberado/a Condicional
- Informar al futuro liberado/a condicional sobre las (anexo 10bis)

prestaciones y subsidios que le podrian corresponder
en el caso de acceder a la libertad condicional.

Acta de Compromiso de

Entrevistar a la familia, allegados y/o Institucion Social Acogida (anexo 11)

extra-penitenciaria para conocer el entorno social al

gue se va a incorporar el liberado y recabar, en su caso, Hoja informativa para la

el compromiso de acogida Acogida del Liberado/
Condicional

(‘anexo 11 bis)

Identificar el recurso social mas adecuado para los Trabajador Social Acta de Compromiso de
penados que se encuentren en situaciones Acogida (anexo 11)
especialmente vulnerables por motivos de salud y/o
edad avanzada, o0 que carezcan de vinculacion,
apoyo familiar o recursos econémicos suficientes.

Comprobar el estado de la documentacion personal del Trabajador Social Registro Intervenciones
futuro liberado condicional y su vigencia. EnHes-casesho (anexo 3)
conecluidos;se-agilizara-—su-tramitaeién—Eliminar ya que la

persona esta en situacion de poder hacerlo por si mismo.

Participar en los Equipos Técnicos y Juntas de Trabajador/a Social. Informe Social (anexo 12)
Tratamiento donde se adopte el acuerdo de propuesta
de libertad condicional emitiendo informe propio de su
especialidad.

Realizar, recibido el Auto de concesion de Libertad Trabajador/a Social Protocolo de Colaboracion
Condicional, las gestiones de comunicacion vy con Entidades de Acogida
coordinacion necesarias en el caso de liberados/as de Liberados Condicionales

condicionales que carezcan de acogida familiar y
queden bajo tutela de Entidades, con el fin de
garantizar que se disponga de una plaza para el
efectivo ingreso con arreglo a lo establecido en el
Protocolo de Colaboracion con Entidades de Acogida
de Liberados Condicionales.
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3.2 FASE DE EJECUCION DEL EXPEDIENTE

ACTIVIDADES

RESPONSABLE

MODELO

Entrevistar al liberado/a condicional con el fin de
actualizar los datos del informe social del expediente
de Libertad Condicional, explorando su situacion
socio-familiar y laboral, para dar cumplimiento al
Programa Individual y plan de seguimiento en
materias de su especialidad, coordinando Ila
derivacion e ingreso en la Entidad de Acogida
cuando corresponda conforme al Protocolo de
Colaboracion con Entidades de Acogida.

Trabajador/a Social.

Protocolo de Colaboracion
con Entidades de Acogida

Relacionar al liberado/a condicional con su red de
apoyo familiar, recursos y entidades sociales,
fomentando su autonomia y capacidad de
autogobierno y gestionando, en los casos de
liberados condicionales en situaciones de especial
vulnerabilidad, la busqueda de acogimientos
alternativos para cuando llegue el momento de la
libertad definitiva.

Trabajador/a Social.

Realizar entrevistas de seguimiento socio-familiares y
laborales para conocer la localizacion, actividades
y el cumplimiento de las reglas de conducta
informando, en los casos necesarios, al Equipo
Técnico del desarrollo de la Libertad Condicional y
de la evolucion del penado. Para estos cometidos
el/la trabajador/a social podra ser auxiliado por
personal de apoyo conforme al Protocolo para la
Verificacion del Cumplimiento de la Libertad
Condicional.

Trabajador/a Social.

Protocolo parala
Verificacion del
Cumplimiento de la
Libertad Condicional.

Trasladar la informacion recibida al Equipo Técnico y
a la Junta de Tratamiento, a la mayor brevedad
posible, en los casos de incidencias sobrevenidas
con repercusion relevante relativas a la ejecucion
de la libertad condicional, para la adopcion de los
acuerdos que procedan, especialmente en los
casos de expulsion de la entidad acogedora del
liberado/a condicional.

Trabajador/a Social.

Realizar el seguimiento y coordinaciéon con las
entidades sociales y de servicios sociales para la
realizacion de los programas especificos de
cumplimiento de las reglas de conducta
(actividades formativas, busqueda de empleo,
asuncion de responsabilidades familiares, etc.),
visitando con la frecuencia necesaria 10s recursos
extra-penitenciarios. Para estos cometidos el/la
trabajador/a social podra ser auxiliado por personal
de apoyo conforme al Protocolo para la
Verificacion del Cumplimiento de la Libertad

Trabajador/a Social.

Protocolo parala
Verificacion del
Cumplimiento de la
Libertad Condicional.
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Condicional.

Supervisar las actuaciones en relacion al proceso de
Libertad Condicional de los Departamentos de
Trabajo Social, llevando a cabo las acciones de
coordinacion que fueran necesarias en cada caso.

Coordinador/a de T.S.
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Procedimiento de Trabajo Social en Servicios de Gestion de Penas y Medidas Alternativas

4. Atencién en Medidas Alternativas

4.1 Actuacion en suspensiones de condena. (Plan Individual de Intervencién y Seguimiento)

De acuerdo con la organizacion de cada servicio, y sin perjuicio de la actuacion de otros profesionales del Equipo

Multidisciplinar, se llevaran a cabo las siguientes actividades:

4.1.1- Fase Inicial

ACTIVIDADES RESPONSABLE

MODELO

1. Analizar la informacion contenida en el expediente Trabajador/a Social.
administrativo correspondiente, para preparar la
entrevista.

2. Entrevistar al usuario/a, para: Trabajador/a Social.

- Informar del motivo de la citacion, condena, regla
de conducta impuesta, forma de cumplimiento,
obligaciones del penado en cuanto al
cumplimiento, y funciones del SGPMA en el
cumplimiento de la pena de la medida
alternativa.

- Recoger la informacion y valorar la situacion para
la derivacion al recurso correspondiente (ademas
de la entrevista, incluye recogida de
documentacion aportada).

- En los casos de suspensiones de condena
aparejados a problemas de salud mental y/o
drogodependencias, se realizaran entrevistas
familiares si se considera necesario, y el/la
usuario/a lo autoriza.

Autorizacion contacto con
familiares (anexo 26)

Ficha Social de usuario del
programa (anexo 27)
correspondiente al modelo
SISPE entrevista

Documento interno de
informacion y valoracion
social (anexo 28)

Y otros modelos de
documentacion recogidos
en SISPE

3. Realizar el Plan Individual de Intervencion y
Seguimiento (en adelante, PIIS), y en su caso, propuesta Trabajador/a Social
de PIS alternativo; trasladandolo al Juzgado
competente, y en su caso, a la entidad responsable de
la ejecucion del Programa incluido en el Plan de
Intervencion.

Informacion al Penado/a
relativa al cumplimiento del
PIIS (anexo 29)
correspondiente al modelo
SISPE

4. Recogertodas las actuaciones realizadas en la Trabajador/a Social.
herramienta SISPE-A y sus modelos correspondientes.

Registro de intervenciones
en SGPMA (anexo 3).




4.1.2- Fase de ejecucion y seguimiento

ACTIVIDADES

RESPONSABLE

MODELO

Entrevistar de forma periédica al usuario/a para conocer
la evolucién en el Programa de Intervencion, y en las
circunstancias socio-familiares que puedan afectar al
desarrollo del mismo.

Trabajador/a Social.

Realizar la coordinacién con otros/as profesionales o
entidades que implementan el Programa. En esta labor,
se podra contar con personal de apoyo.

Trabajador/a Social

Orientar, en casos extraordinarios de necesidad social
gue puedan afectar al desarrollo del programa, sobre el
acceso a determinados recursos, para dar respuestas a
la problematica manifestada.

Trabajador/a Social

Realizar entrevistas familiares si se considera necesario y
consta autorizacion expresa del usuario/a, en los casos
de suspensiones de condena aparejados a problemas
de salud mental y/o drogodependencias.

Trabajador/a Social

Elaborar, en caso de que proceda, informes del
cumplimiento de las condiciones impuestas al usuario,
dirigidos a la autoridad judicial competente. Implica
informes de seguimiento periédico, cambios relativos a
su situacion personal que afecten al cumplimiento, y
propuesta de cambio de Plan Individualizado de
Intervencion y Seguimiento.

Trabajador/a Social

Informe Social de
Seguimiento y Valoracion
(anexo 30), que
acompafara al modelo
SISPE

Elaborar, en caso de incidencia grave, informe del
incumplimiento del Plan Individual de Intervencion y
Seguimiento, dirigido a la autoridad judicial competente.
Ello implicara el archivo del expediente.

Trabajador/a Social

En el modelo SISPE abierto,
se realizara informe
correspondiente.

Recoger todas las actuaciones realizadas en la
herramienta SISPE-A y sus modelos correspondientes.

Trabajador/a Social

Registro de Intervenciones
de SGPMA (anexo 3).

4.1.3- Fase Final

Elaborar informe del cumplimiento de las condiciones
impuestas al usuario dirigido a la autoridad judicial
competente.

Trabajador/a Social.

Segun modelo SISPE
correspondiente.
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4.2. Actuacion en penas de Trabajo en Beneficio de la Comunidad.

4.2.1- Fase Inicial

ACTIVIDADES

RESPONSABLE

MODELO

Analizar la informaciéon contenida en el expediente
administrativo correspondiente, para preparar la
entrevista.

Trabajador/a Social

Entrevistar al usuario/a, para:

- Informar del motivo de la citacion, su situacion
penal, condena impuesta, sus obligaciones, la
labor del SGPMA en el cumplimiento de la pena,
etc.

- Recoger la informacion (completar datos SISPE)
para valoracion de la situacion, lo que implica el
estudio de su situacion laboral y personal. Ademas
de la entrevista, recabar la documentacion
aportada para conocer sus posibilidades,
capacidades, limitaciones y horario disponible.

Trabajador/a Social.

3.

Elaborar el Plan de Ejecucion de Trabajo en Beneficio de
la Comunidad, lo que implica alguna de las siguientes
situaciones:

- Realizar un plan de TBC dentro del catalogo.

- Realizar un plan de TBC de una plaza propuesta
por el/la usuario/a (tras realizar las
comprobaciones pertinentes).

- Realizar un Plan de ejecucion de Taller
Formativo/educativo, dentro de los incluidos en el
SGPMA.

- Realizar un Plan de Ejecucion de Programa de
Intervencién de la Secretaria General (en este
ultimo caso, se ejecutara conforme al
procedimiento 4.1 del presente manual).

*En caso de que se requiera un horario especifico del
Plan por motivo laboral/familiar fundamentado (trabajo
a turnos, etc.), se aportara un informe especifico
aclarando esta forma de cumplimiento, para emitir al
JVPy ala entidad correspondiente.

Trabajador/a Social.

Informe modelo libre SISPE

Informacion al penado TBC
(anexo 31)correspondiente
al modelo SISPE

Recoger todas las actuaciones realizadas en la
herramienta SISPE-A y sus modelos correspondientes.

Trabajador/a Social

Registro de intervenciones
en SGPMA (anexo 3)
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4.2.2- Fase de ejecucion y seguimiento.

Valorar las incidencias que se puedan producir en el
desarrollo de un Plan de Ejecucion de TBC. Esta
circunstancia implica coordinacion con las entidades v,
en su caso, citacion a el/la usuario/a.

Trabajador/a Social.

Entrevistar a el/la usuario/a, en caso de incidencia
relevante, con la finalidad de llevar a cabo una de las
siguientes opciones:
- Continuar con el Plan de TBC.
- Realizar un nuevo Plan de TBC/Programa/Taller.
- Ratificar la gravedad de la incidencia, elaborando
informe social para su traslado al Juzgado de
Vigilancia Penitenciaria.

Trabajador/a Social.

Informe modelo libre SISPE,
en su caso, que acompafie
a la documentacion
preceptiva ya referida

Recoger todas las actuaciones realizadas en la
herramienta SISPE-A y sus modelos correspondientes

Trabajador/a Social

Registro de Presentaciones
de SGPMA (anexo 3).

4.2.3- Fase Final

Elaborar informe del cumplimiento del Plan de Ejecucion
impuesto al usuario dirigido a la autoridad judicial
competente.

Trabajador/a Social.

Segun modelo SISPE
correspondiente.
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4.3. Talleres, Programas y busqueda de recursos.

ACTIVIDADES

RESPONSABLE

MODELO

Participar en el disefio y programacion de talleres y
programas, y en la elaboraciéon de materiales, como
miembro del equipo multidisciplinar.

Trabajador/a Social.

Participar en la implementaciéon de programas, como
apeye—al psicologo/a que sea responsable de dicha
ejecucion y en coordinaciéon con el mismo.

Las funciones del trabajador/a social no estan
supeditadas a la de otras disciplinas, tiene su propio
método, técnicas y herramientas y se trabaja de manera
multidisciplinar.

Trabajador/a Social.

Participar en la implementacion de talleres formativos,
como miembro del equipo multidisciplinar, previa
formacioén correspondiente.

Trabajador/a Social.

Colaborar en la busqueda de recursos extra-
penitenciarios, para el cumplimiento de las penas y
medidas alternativas.

Coordinador/a de T.S.

*Trabajador/a Social

Colaborar en la optimizacion y actualizacion del
catalogo de recursos disponible en el SGPMA, sobre
plazas para TBC, y desarrollo de programas y talleres.

Coordinador/a de T.S.

*Trabajador/a Social

Potenciar las relaciones profesionales con otros agentes
sociales del ambito comunitario, necesarias para facilitar
un acercamiento y clima de confianza interinstitucional.

Coordinador/a de T.S.

*Trabajador/a Social

41




Lh’| MINISTERIO
¥ DEL INTERIOR

Procedimiento de Trabajo Social en Instituciones Penitenciarias

5. Gestion Departamento de Trabajo Social.

ACTIVIDADES

RESPONSABLE

MODELO

Proponer los planes de actuacion del Departamento de
Trabajo Social, asi como los objetivos e indicadores de
seguimiento.

Coordinador/a T.S.

Coordinar la organizacion de la documentacion del
Departamento de Trabajo Social.

Coordinador/a T.S.

Coordinar la elaboracion de memorias, indicadores,
estadisticas y cuanta informacion del Departamento de
Trabajo Social sea requerida a éste.

Coordinador/a T.S.

Estadistica Discapacidad
(Anexo 21)

Estadistica Menores
(Anexo 13)

Planificar y coordinar el trabajo a realizar por los
trabajadores sociales del departamento, estableciendo los
criterios de reparto mas eficaces, tanto desde el punto de
vista del desarrollo del trabajo social en sentido estricto,
como de la participacion de los profesionales en
programas especificos de intervencion en el
Establecimiento Penitenciario.

Coordinador/a T.S.

Establecer y coordinar la aplicacion de la metodologia de
trabajo social a utilizar en los Departamentos de Trabajo
Social.

Coordinador/a T.S.
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Participar en las reuniones de la Comision de Planificacion
y Seguimiento de trabajo social.

Coordinador/a T.S.

Canallizar los recursos externos e internos a la Institucion,
para su aplicacion por los trabajadores sociales
responsables de los distintos casos en el Departamento de
Trabajo Social.

Coordinador/a T.S.
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Colaborar con el Departamento de Seguridad del
Establecimiento Penitenciario, para facilitar las
autorizaciones de acceso a profesionales externos
(Servicios Sociales Comunitarios, Equipo DNI, ONG,
estudiantes en practicas, etc.) No es funcion de trabajo
social, debe ser la Oficina de Seguridad la que establezca
su proceder.

Coordinador/a T.S.

9.

Apoyar-en-casos-hecesatos,-enla—ateneion Atender a los

a internos/as, residentes y sus familias, en funcion de la
planificacion del Departamento de Trabajo Social, y a las
necesidades del servicio.

Coordinador/a T.S.

10.

Recopilar las necesidades de formacion de los
Trabajadores/as Sociales y trasladar las mismas al
Subdirector/a de Tratamiento. Del mismo modo, se
facilitard la participacion en actividades de formacion
interna o externa a la Institucion.

Coordinador/a T.S.

11.

Participar en las reuniones de Equipo Técnico y Junta de
Tratamiento, con voz y voto, en ausencia del Trabajador/a
Social asignado.

Coordinador/a T.S.
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Anexo 1

FICHA SOCIAL AL INGRESO

FECHA INGRESO: FECHA ENTREVISTA: PROCEDENCIA: LIBERTAD/
CPDE............... NIS:

APELLIDOS Y NOMBRE

FECHA DE NACIMIENTO LUGAR

| 1. AREA FAMILIAR

Estado civil: Numero de hijos:
Convive con:

__ Familia de origen:
__ Familia adquirida:
____ Otros (amigos, etc.):

Domicilio y lugar de residencia:
Domicilio y lugar de residencia (familia origen):
Teléfono y persona de contacto:
Situacion socio familiar (red de apoyo):

2. SITUACION PENAL PENITENCIARIA

Detenido: Preso: Penado: Delito:
Pena: Primario: Clasificado: Entradas:

[ 3. AREA DE DOCUMENTACION

3.1 ESPANOLES

DNI:
Documentacion que aporta:

| DNI | | PASAPORTE | | PERMISO CONDUCIR | | LIBRO FAMILIA |
OBSERVACIONES: En el caso de no ingresar con el DNI especificar:
Extraviado: Comisaria: Domicilio:

3.2 EXTRANJEROS

Afo de llegada: Nacionalidad: Regular /Irregular
Indocumentado: SI__/NO___ Tipo de Residencia: Temporal ____ /Permanente / Comunitario
Documentacién que aporta: FECHA DE VALIDEZ:

Familia en Espafia: SI__/NO__ ¢Quién y donde?:
OBSERVACIONES: En el caso de no ingresar con documentacion especificar:
Extraviado: Comisaria: Domicilio:

4. AREA EDUCATIVA

Analfabeto: _ Educacion primaria: Incompletos (Neolectores) __ / Completos (Cert.° Escolaridad)
Educacién secundaria: Primera etapa (Grad. Esc.) / Segunda etapa (Grad. Esc. Sec.,
Bachill. y CFGM)
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Ensefianza de FP Grado Superior y Universitaria: CFGS y Primer Ciclo (Diplomado):
Segundo Ciclo (Licenciado): Tercer Ciclo (Doctorado)

| 5. AREA LABORAL

Profesiéon habitual:

Trabajos desempefiados:

Situacion laboral al ingreso:

ARos cotizados:

[ 6. AREA SANITARIA

Seguridad Social: Sl NO
N° De Afiliacion:

Documentacion que aporta:

Tarjeta de la Seguridad Social
OBSERVACIONES: En el caso de no ingresar con documentacion especificar:
Extraviado: Comisaria: Domicilio:

‘ 7. CONDUCTAS ADICTIVAS

Tipo:

Inicio consumo:
Tratamiento: Dénde:

Inicio: Fin: Tipo Trat.:

‘ 8. AREA DISCAPACIDAD Y DEPENDENCIA

Discapacidad: SI NO
Tipo de discapacidad:

| Psiquica | | Intelectual | | Sensorial | |  Fisica | |
Grado de discapacidad:

Tiene certificado discapacidad: Sl NO
Dependencia: SI NO
Grado y nivel:

| 9. AREA PRESTACIONES SOCIALES

Pensionista: SI NO
Tipo: Incapacidad Discapacidad Jubilacién Desempleo
Otras:

Prestacion:
Concepto: Cuantia:

Duracion: Renovacion:

Meses percibidos/por percibir:

‘ 10. OBSERVACIONES

11. PROPUESTA DE CLASIFICACION INTERIOR

MODULO Firma del Trabajador Social
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Anexo 2

N.I.S:
N.I.E:

N° EXPEDIENTE:

PROTOCOLO SOCIAL

1° APELLIDO:

2° APELLIDO:

NOMBRE:

FECHA INICIACION:
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D.N.I: /NIE:
PASAPORTE:
Cl:
LOCALIDAD:

D.P: TELEFONO:

LIBERTAD CONDICIONAL

CENTRO DE PROCEDENCIA:

FECHA DE LIBERTAD CONDICIONAL:

JUZGADO DE VIGILANCIA PENITENCIARIA:

ART. POR EL QUE ACCEDE A LIBERTAD CONDICIONAL:
SENTENCIADOR:

CAUSA:

DELITO: CONDENA:

FECHA DE LICENCIAMIENTO DEFINITIVO:

OTRAS MEDIDAS PENALES/ALTERNATIVAS

MEDIDA APLICADA:
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et Anexo 3 C.P.

APELLIDOS Y NOMBRE: Hoja N°

N° EJECUTORIA Y JUZGADO (SGPMA):

FECHA REGISTRO DE INTERVENCIONES

$ B4 coiniion it SECRETARIA GENERAL
£ N DE INSTITUCIONES
;K’q DE ESPANA- DECINTERICE PENITENCIARIAS

it Anexo 4
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CARPETA DOCUMENTACION
SOCIAL

1° APELLIDO:

2° APELLIDO:

NOMBRE:

NIS:

FECHA INICIACION:
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Documentacion

En caso de no ser aportada documentacién al ingreso

Documento Nacional de Identidad (DNI) | En tramite | Si | No
Fecha Intervencion
Pasaporte/Tarjeta Residencia En tramite | Si | No
Fecha Intervencion
Tarjeta Sanitaria En tramite | Si | No
Fecha Intervencion

Intervencion realizada con documentacién adicional relativa al interno
(Empadronamiento, tarjeta residencia, certificado discapacidad/dependencia, etc.)

s
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Fecha

Intervencion
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DOCUMENTACION RELATIVA AL INTERNO OBTENIDA POR
EL DEPARTAMENTO DE TRABAJO SOCIAL.

53



¥ GOBERNO  MINISTERI o
z '@ DEESPANA  DELINTERIOR
a

AUTORIZACION DE PERSONA O ENTIDAD DE CONTACTO

Anexo 5

Don/ Doia:

mayor de edad, con DNI/NIE: y domicilio en:

Calle: ’

en aplicacion de lo previsto en el Articulo 11 de la ley Organica 15/1999 de 13 de diciembre de

Proteccién de Datos de Caracter Personal.

considere—oportuna: A QUE PERSONAS AUTORIZAS A APORTAR INFORMACION, QUE

PERSONA AVISAR EN CASO DE INGRESO HOSPITALARIO. EN EL CASO DE
EXTRANJEROS ANADIR SI AUTORIZA A QUE SE APORTE O NO INFORMACION SOBRE SU
SITUACION A SU EMBAJADA O CONSULADO.

Manifiesto mi deseo de que NO SE INFORME de mi situacion actual a las siguientes personas

O instituciones:
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En ,a de de

Firma interno/a

AUTORIZACION DE INFORMACION

INTERNO:

NIS:

IAUTORIZO al Centro Penitenciario a dar informacién al exterior sobre mi
situacion personal.

NO AUTORIZO al Centro Penitenciario a dar informacién al exterior sobre mi
situacion personal.

En caso de ingreso hospitalario avisar a
teléfono:

En caso de ser extranjero [] AUTORIZO ] NO AUTORIZO al Centro Penitenciario a
dar informacion sobre mi situacion penal, procesal y penitenciaria al Consulado/Embajada
correspondiente.

Si desea sefalar alguna informacion especifica sobre la que no desee que se proporcione
informacion indiquelo:

En a de de 20
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Fdo. El interno

EEEEEEEEEEEEEE

Anexo 6

SOLICITUD PROTOCOLO SOCIAL (ENVIAR VIA CORREO ELECTRONICO)
FECHA:
REMITENTE:

DESTINATARIO:

AL DEPARTAMENTO DE TRABAJO SOCIAL

En cumplimiento de la Instruccion de la Secretaria General de Instituciones
Penitenciarias se solicita al Coordinador/a de T.S. del Establecimiento
Penitenciario de ,

Protocolo Social del Interno que a continuacion se detalla:

En a de de

Coordinador/a Trabajo Social
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Anexo 7

ENVIO PROTOCOLO SOCIAL

FECHA:
REMITENTE:

DESTINATARIO:

AL DEPARTAMENTO DE TRABAJO SOCIAL

En cumplimiento de la Instruccion de la Secretaria General de Instituciones
Penitenciarias se remite al Coordinador/a de T.S del Establecimiento
Penitenciario de ,

Protocolo Social del interno que a continuacién se detalla:

En a de de

Coordinador/a Trabajo Social
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A Anexo 8
HISTORIA SOCIAL
Establecimiento Penitenciario: Fecha: / /
NIS: DNI/NIE:
1.- DATOS DE IDENTIFICACION.
Apellidos/ Nombre: /
Hijo de yde
D.N.I/Tarjeta Residencia/Pasaporte: En vigor: Tipo:
Fecha nacimiento: / / y lugar (localidad y provincia)
Nacionalidad: Estado civil: Nodehios:__
Domicilio: Localidad:
Provincia: D.P. Teléfono:
Persona de contacto:

2.-NUCLEO FAMILIAR.

2.1. Familia de origen:

2.2. Familia adquirida:
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3.- DINAMICA FAMILIAR/COMUNICACIONES. (Factores mas sobresalientes que caracterizan y definen al niicleo de convivencia).

4.- SITUACION AMBIENTAL. Datos vivienda/entorno.

4.1. Tipo:

4.2. Régimen de tenencia:

4.3. Condiciones:

4.4. Observaciones:

5.- AREA EDUCATIVA-FORMATIVA.

5.1. Edad en que inici6 la escolarizacion: 5.2. Estudios y cursos de formacion:
5.3. Titulos que posee: 5.4. Edad en que dej6 los estudios y motivo:
5.4 Observaciones:

6.- AREA DE SALUD.

6.1. N° Tarjeta Sanitaria: 6.2. Centro de Salud en libertad:

6.3. ¢ Tiene algun tipo de discapacidad? SI/NO Tipo y Porcentaje Fecha Caducidad
6.4. ¢ Tiene reconocido algun tipo de dependencia?; SI/NO Grado Fecha Caducidad
6.5. Conductas adictivas: Edad de inicio Drogas consumidas

6.6. Tratamiento de deshabituacion/Centros Terapéuticos:

6.7. Centros Salud Mental/CAD/Dia:

6.8. Observaciones:
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7.- AREA LABORAL.

7.1. Experiencia:

7.2. Cualificacion:

7.3. Situacion laboral al ingreso:

7.4. Prestacion / Subsidio de desempleo;

7.5. Observaciones:

8.- EXTRANJERIA.

8.1. Situacion legal/documental:

8.2. Tipo documentacion/vigencia:

8.3. Observaciones:

9.- DATOS ECONOMICOS (Niveles de renta de la unidad familiar).

10. - OTROS DATOS DE INTERES:
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11.- INTERPRETACION DIAGNOSTICA:

12.- INTERVENCION SOCIAL.

12.1. Problemas a tratar:

12.2. Motivacion-Compromiso del usuario:

12.3. Objetivos:

12.4. Recursos y prestaciones a utilizar:

13.- OBSERVACIONES:

61




Py ¥ GOBERNO MINKTERI o
)" DEESPANA  DELINTERIOR

STk

22

Anexo 9

ACTA DE ACOGIDA EN PERMISOS

En el Departamento de Trabajo Social de este Centro

Comparece:

Con DNI:

Con residencia en Localidad:

Calle/Plaza:

Numero: Piso: Escalera:

Provincia:

Teléfono de contacto:

Del Interno:

En calidad de:

MANIFIESTA:

Que se compromete a facilitarle alojamiento y manutencion durante el tiempo que dure
el permiso de salida, y para ello se dispone de unos ingresos mensuales de €,
derivados de

Y para que sirva de justificante de apoyo personal y ayuda material durante el permiso
de salida, se expide la presente acta de acogida.

En ,a de de

Trabajador/a Social Compareciente

Adjuntar fotocopia DNI
Asi como empadronamiento del
domicilio de disfrute del permiso.
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Anexo 9 bis

ACTA DE ACOGIDA EN INSTITUCION

COMPARECE:

D./Da.

Con D.N.I. , y domicilio en

Calle/plaza N° , PisO

Provincia teléfono

En calidad de ;
(Cargo) (Entidad)

MANIFIESTA:

1.- Que se compromete a apoyar y dar alojamiento al interno:

Procedente del Centro Penitenciario

En el

(Piso de acogida, hogar, residencia)

y a facilitarle ayuda y cuanto necesite para su manutencion durante el tiempo que dure el
permiso de salida, de acuerdo con los Estatutos que regulan dicho recurso.

Y para que sirva como justificante de residencia, apoyo, ayuda moral y material durante el
permiso de salida, se expide la presente manifestacion de acogida.

En ,a de de

Trabajador Social Compareciente

(Adjuntar fotocopia DNI compareciente)
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s Anexo 10

MANIFESTACION — CONSENTIMIENTO INFORMADO
DEL LIBERADO/A CONDICIONAL

El/la penado/a '

con Documento de Identidad , @ quien se le ha incoado el expediente de suspension
de la ejecucion del resto de prision mas libertad condicional en el Establecimiento Penitenciario o Centro
de Insercién Social de , habiendo sido informado sobre la

naturaleza y efectos de la libertad condicional en hoja anexa.

MANIFIESTA:
1.- Que fijara su residencia en la localidad de ,enla
direccion , provincia

, teléfono

2.- Que dispone de trabajo o medio de vida consistente en

3.- Que SI/NO (tachese lo que no proceda) se considera capaz de asumir sus responsabilidades personales
y auto-gobierno (en caso negativo completar el punto 4), sin ayuda de terceras personas.

4.- Que la persona/entidad que le apoyara/acogera en su domicilio (tachese lo que no proceda) durante
el periodo de libertad condicional sera , con
quien mantiene el siguiente parentesco o relacion

ACEPTA:

1.- La tutela y control del personal penitenciario competente, bien compareciendo personalmente
cuando sea citado ante el Departamento de Trabajo Social del Establecimiento Penitenciario donde haya
sido destinado, bien entrevistandose con su agente de libertad condicional cuando el mismo se desplace
a laresidencia arriba expresada u otro lugar acordado.

2.- Informar con detalle al personal penitenciario competente sobre sus actividades y cualquier cambio
que se produzca en su situacion, aportando los justificantes que le sean requeridos, y facilitando la labor
de seguimiento y control de la Administracion Penitenciaria.

3.- Que el personal penitenciario competente pueda realizar visitas de verificacion de su localizacion y
actividades, asi como entrevistas con la persona que le apoya y/o acoge, y otras que sean indispensables
para recabar datos relevantes para la supervision, previo aviso con antelacion suficiente.

Firman el presente documento, en prueba de conformidad y para dejar constancia, en
,a de de 20

Trabajador/a Social Penado/a

Fdo: Fdo:
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bt Anexo 10 bis

HOJA INFORMATIVA PARA EL/LA LIBERADO/A CONDICIONAL

1.- La libertad condicional, bien como Ultima etapa del sistema de ejecucion de penas privativas de
libertad que rige la Ley Penitenciaria espafiola, bien vinculada a la suspension del resto de la prision
pendiente de cumplimiento de la forma establecida en el Cédigo Penal vigente, permite verificar la
capacidad de autocontrol del penado para vivir en libertad desistiendo de delinquir.

2.- Por ello no es una libertad plena, sino sujeta a los limites o deberes que pueda establecer el Juez de
Vigilancia Penitenciaria en el Auto de concesion, y que implican basicamente el conocimiento en todo
momento de su localizacibn, movimientos y actividades, asi como la posibiidad de someterse a
determinadas reglas de conducta, contenidas en el Auto citado que le sera notificado.

3.- En caso de haber fijjado su residencia en una Entidad de Acogida, debera incorporarse a la misma
inmediatamente tras su excarcelacion, en el dia y hora que le sefiale el Establecimiento Penitenciario,
portando su documentacion de identidad y tarjeta sanitaria.

4.- Corresponde a la Administracion penitenciaria la tutela y el control del liberado condicional durante el
periodo de libertad condicional (tiempo que discurre entre su excarcelacion y el fin del plazo de
suspension tras el que se aprueba el licenciamiento definitivo). Para ello, dispone del personal competente
que forma parte del Equipo de Tratamiento (Jurista, Psicélogo, Trabajador Social, etc.), asi como del
personal de apoyo (Agente de Libertad Condicional), todos ellos responsables del asesoramiento, consejo
y seguimiento del liberado en dicho periodo.

5.- Debe contactar con el personal penitenciario para resolver cualquier consulta o duda, o necesidad
qgue se le plantee (cambio de domicilio, desplazamientos, pérdida de acogida, recepcidon de nuevas
causas, etc.), asi como presentarse a las entrevistas cuando sea citado, que tendran lugar bien en el
Establecimiento penitenciario u otro servicio de la administracion publica, bien en su lugar de residencia u
otro que acuerde con su Agente de Libertad Condicional, mostrando los documentos y justificantes que se
le soliciten.

6.- La Administracidn penitenciaria ha de informar al Juez de Vigilancia Penitenciaria de la evolucion del
liberado y de cualquier incidencia que sobrevenga durante la libertad condicional, por lo cual el penado
viene obligado a facilitar su seguimiento, quedando advertido de que sustraerse al control del personal
encargada de su tutela es motivo de revocacion de la libertad condicional, asi como el incumplimiento
de las reglas de conducta, el impago de la responsabilidad civil en su caso, y por supuesto la comision de
nuevos delitos.

7.- La revocacion de la libertad condicional dara lugar al reingreso en el Establecimiento Penitenciario
para cumplir la parte de pena pendiente, sin perjuicio de la determinacion de nuevas responsabilidades si
hubiera incurrido en ellas.

8.- En el supuesto de un desarrollo normal de la libertad condicional, sin incidencias negativas, la
Administracidon penitenciaria informara a la Autoridad Judicial a efectos de remision de la pena y
aprobacion del licenciamiento definitivo, que a fecha de hoy esta previsto para

En ,a de de 20
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s Anexo 11

ACTA DE COMPROMISO DE ACOGIDA

Ante el Departamento de Trabajo Social del Establecimiento Penitenciario o Centro de Insercidon Social

de:

COMPARECE:
D./D2 , con
Documento de Identidad , Y domicilio en la localidad de ,
calle/plaza , n°e , piso , provincia

, teléfono , en condicion de
familiar/allegado/institucion de acogida (tachese lo que no proceda) del penado

MANIFIESTA:

1.- Que ha sido informado/a en hoja anexa sobre las circunstancias y efectos de la libertad condicional del
penado a quien se dispone a apoyar y/o acoger, asi como de las prestaciones econémicas de que dispone
a su excarcelacion.

2.- Que se compromete a apoyar/dar alojamiento en su domicilio/recurso institucional (tachese lo que no
proceda), asi como a ayudar al penado durante el periodo de libertad condicional, a fin de contribuir a su
plena reinsercion social, informando al personal penitenciario competente de la evolucion del liberado y
cualquier cambio o incidencia que ocurra, para facilitar la labor de seguimiento y control de la Administracion
Penitenciaria.

3.- Que acepta que el personal penitenciario competente pueda realizar visitas de verificacion del domicilio
de acogida, asi como entrevistas con el fin de recabar los datos relevantes para las tareas de apoyo y
asesoramiento del liberado, previo aviso con antelacion suficiente.

Firmando el presente documento, en prueba de conformidad y para dejar constancia, en
,a de de 20

Trabajador/a Social El Compareciente

Fdo.: oo FAO: e,
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HOJA INFORMATIVA PARA LA ACOGIDA DEL LIBERADO/A CONDICIONAL

1.- La libertad condicional, bien como Ultima etapa del sistema de ejecucion de penas privativas de
libertad que rige la Ley Penitenciaria espafiola, bien vinculada a la suspension del resto de la prision
pendiente de cumplimiento de la forma establecida en el Cédigo Penal vigente, permite verificar la
capacidad de autocontrol del penado para vivir en libertad desistiendo de delinquir.

2.- Por ello no es una libertad plena, sino sujeta a los limites o deberes que pueda establecer el Juez de
Vigilancia Penitenciaria en el Auto de concesion, y que implican basicamente el conocimiento en todo
momento de su localizacibn, movimientos y actividades, asi como la posibiidad de someterse a
determinadas reglas de conducta, contenidas en el Auto citado que le sera notificado.

3.- En caso de haber fijado su residencia en una Entidad de Acogida, el liberado debera incorporarse a la
misma inmediatamente tras su excarcelacion, en el dia y hora que haya sefalado el Establecimiento
Penitenciario en coordinaciéon con la Entidad, portando su documentacion de identidad y tarjeta sanitaria.
Las prestaciones econémicas que percibe el penado actualmente ascienden a € mensuales.

4.- Corresponde a la Administracion penitenciaria la tutela y el control del liberado condicional durante el
periodo de libertad condicional (tiempo que discurre entre su excarcelacion y el fin del plazo de
suspension tras el que se aprueba el licenciamiento definitivo). Para ello, dispone del personal competente
que forma parte del Equipo de Tratamiento (Jurista, Psicélogo, Trabajador Social, etc.), asi como del
personal de apoyo (Agente de Libertad Condicional), todos los responsables del asesoramiento, consejo y
seguimiento del liberado en dicho periodo.

5.- Tanto el liberado como la persona que le acoge y/o apoya deben contactar con el personal
penitenciario para resolver cualquier consulta o duda, o necesidad que se le plantee (dificultades en el
cumplimiento de las reglas de conducta, cambio de domicilio, desplazamientos, pérdida de acogida,
recepcion de nuevas causas, etc.), asi como presentarse a las entrevistas cuando sean citados, que
tendran lugar bien en el Establecimiento penitenciario u otro servicio de la administracion publica, bien en
el lugar de residencia u otro que acuerde con su Agente de Libertad Condicional, mostrando los
documentos y justificantes que se le soliciten.

6.- La Administracidn penitenciaria ha de informar al Juez de Vigilancia Penitenciaria de la evolucion del
liberado y de cualquier incidencia que sobrevenga durante la libertad condicional, por lo cual tanto el
penado como la persona que le acoge y/o apoya vienen obligados a facilitar su seguimiento, quedando
advertidos de que sustraerse al control del personal encargada de su tutela es motivo de revocacion de la
libertad condicional, asi como el incumplimiento de las reglas de conducta, el impago de la
responsabilidad civil en su caso, y por supuesto la comisidon de nuevos delitos.

7.- La revocacion de la libertad condicional dara lugar al reingreso en el Establecimiento Penitenciario
para cumplir la parte de pena pendiente, sin perjuicio de la determinacidon de nuevas responsabilidades si
hubiera incurrido en ellas.

8.- En el supuesto de un desarrollo normal de la libertad condicional, sin incidencias negativas, la
Administracidon penitenciaria informara a la Autoridad Judicial a efectos de remision de la pena y
aprobacion del licenciamiento definitivo, que a fecha de hoy esta previsto para

En ,a de de 20
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i Anexo 12

INFORME SOCIAL
Trabajar con cuadros de textos no es funcional a nivel informatico, ofrece problemas a la
hora de justificar, deberia considerarse otro formato.
Afadir en el Informe social a quién va dirigido y el motivo del informe.

Nombre Primer apellido Segundo apellido

Fecha de nacimiento | DNI/NIE | | Sexo |

Domicilio:

Localidad: Provincia:

Teléfono

Fecha

Situacion familiar

Vinculacién familiar/redes de apoyo

Datos ambientales

Nivel socioecondmico




Nivel educativo

Nivel laboral

Discapacidad/Dependencia

Valoracioén técnica

En a de de

Firma NUm. profesional

El/la Trabajadoras Social N°.......
(Importante que aparezca el nimero de profesional)

**Segun LaLey Organica 15/1999 de Proteccion de Datos de Caracter Personal, los datos aqui expuestos son de caracter confidencial y reservado.

** De acuerdo con El Cédigo Deontoldgico de Trabajo Social art. 53.3 el informe aportado es confidencial y solo puede utilizarse para el fin solicitado
pudiéndose exigir responsabilidad en caso contrario.

(SERIA CONVENIENTE QUE APARECIERA AL FINAL DEL INFORME SOCIAL)
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INFORME SOCIAL (Modelo corto)

Unidad que lo emite: DEPARTAMENTO DE TRABAJO SOCIAL

Motivo del informe: DENEGACION DE PERMISO ORDINARIO  Expediente N°

DATOS DE IDENTIFICACION

Apellidos: Nombre:

Fechay Lugar de Nacimiento:

El trabajador social que subscribe informa a Su Sefioria

Todo lo cual se informa para que conste y surta a los efectos oportunos.

En ,ade de201

Fdo: El Trabajador Social N°

** Segln La Ley Organica 15/1999 de Proteccion de Datos de Caracter Personal, los datos aqui expuestos son de caracter
confidencial y reservado.

** De acuerdo con El Cédigo Deontoldgico de Trabajo Social art. 53.3 el informe aportado es confidencial y solo puede utilizarse
para el fin solicitado pudiéndose exigir responsabilidad en caso contrario.
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Anexo 13

ESTADISTICA QUINCENAL DE MADRES, EMBARAZADAS Y NINOS RESIDENTES EN CENTROS

PENITENCIARIOS
Este registro ha sido firmado por el Subdirector de
Tratamiento del Centro y archivado con fecha
Para cualquier consulta llamar a los teléfonos 91 335 47 35 - 91 335 47 12
C.P.ICIS Fecha Afio
Tipo de
Unidad:
N° total de madres en la N° total embarazadas sin hijos N° total de nifios en la
Unidad: en la Unidad: Unidad:
S condena g Hijo 1 en el CP Hijo 2 en el CP Hijo 3 en el CP
U| . ® (n @
APELLIDOS Y Madre/ tima | = = o
H H Z Z T Z 1
NOMBREDELA | NIS | o0 | Nacionalidad |PoYnci| 85 | Grado | 5| 2| 2|83 (¢ | D58 22 |$|D|58 22 (9|0 |52 2z
INTERNA doncia | 8 © @12 5|5|8|55| 63 |3|8|52/6% |3 |8|52|683
residencia e o 3 |© o 23 8 g o o = @ 8 g o o = @ 8 g
Yy e S = o S = o 5 =3
3 g |55 g |55 g |55




Nota: Se debe incluir a los nifios que estén de permiso con sus madres, asi como los que estén hospitalizados.
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ELIMINAR. VALE CON LA INSTACIA DE LA PERSONAL INTERNA

Anexo 14
SOLICITUD RENOVACION DNI

D./D2 con DNI

Actualmente interno/a en el Establecimiento Penitenciario de:

Solicito RENOVACION DEL DNI, indicando que el motivo de no disponer del mismo es:

ROBO/SUSTRACCION
PERDIDA
CADUCIDAD

OTROS:

HRERERE

Firma Interno/a

Fpy ¥ GOBERNO  MINISTERI o
ﬁ -Q DEESPANA  DELINTERIOR
A

Anexo 15



ELIMINAR. VALE CON LA INSTACIA DE LA PERSONAL INTERNA

SOLICITUD RENOVACION DEL PASAPORTE

D./D2 con NIE

Actualmente interno/a en el Establecimiento Penitenciario de:

Solicito RENOVACION DE MI PASAPORTE, teniendo en mi poder la documentacion
necesaria, requerida por parte de la Embajada/Consulado correspondiente.
Indicando que el motivo de no disponer del mismo es:

ROBO/SUSTRACCION
PERDIDA
CADUCIDAD

OTROS:

HRERERE

En ,a de de

Firma Interno/a
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Anexo 16
INFORME SOCIAL PARA SOLICITUD DE AYUDA

Trabajador/a Social

75



Fpy o ¥ GOBIERNO MINISTERIO
ST S DEESPANA DEL INTERIOR
22

Anexo 17

INFORME SOCIAL DE EXTRANJERIA

Dirigido a la Comisaria General de Extranjeria

DATOS DE IDENTIFICACION
APELLIDOS/NOMBRE
NACIONALIDAD
NIE/PASAPORTE
FECHA NACIMIENTO
DIRECCION
TELEFONO

SITUACION SOCIO FAMILIAR
o Descripcion de familia origen y adquirida

VINCULACION FAMILIAR Y REDES DE APOYO
e Vinculo en Espafia y en el pais de origen
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VIVIENDA Y ENTORNO SOCIAL

Domicilio y lugar de residencia
Certificado de empadronamiento

OBSERVACIONES

En , a de

de

Firma Trabajador/a Social
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ELIMINAR. VALE CON LA INSTACIA DE LA PERSONAL INTERNA

Anexo 18

SOLICITUD DE TARJETA SANITARIA

D/D? con DNI/NIE

Actualmente interno/a en el Establecimiento Penitenciario de:

Solicito RENOVACION TARJETA SANITARIA, indicando que el motivo de no disponer de la

misma es:

ROBO/SUSTRACCION
PERDIDA
CADUCIDAD

OTROS:

HRERERE

En ,a de de

Firma Interno/a



ELIMINAR. VALE CON LA INSTACIA DE LA PERSONAL INTERNA

R . ———
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L Anexo 19

AUTORIZACION SOLICITUD DISCAPACIDAD/ DEPENDENCIA

D/D?

DNI/NIE/Pasaporte

Y con domicilio en

Interno/a en el Centro Penitenciario de ,

[ ]AUTORIZA

[ |NO AUTORIZA

Al Departamento de Trabajo Social, a realizar las siguientes gestiones:

|:| RECONOCIMIENTO DE DISCAPACIDAD

[ ] SOLICITUD DE DEPENDENCIA

[ 1 oTrAS:

Y para que conste a los efectos oportunos,

En a de del 20

Interno la Trabajador/a Social
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AUTORIZACION INFORMACION SOBRE PRESTACIONES

D./.D.2 ,

DNI/NIE/Pasaporte ,

Y con domicilio en )

Interno/a en el Centro Penitenciario de ,

[ ]AUTORIZA
[ |NO AUTORIZA
Al Departamento de Trabajo Social, a solicitar informacién a la Administracion pertinente

sobre prestacién/ayuda/subsidio y realizar las gestiones que se estimen oportunas.

Y para que conste a los efectos oportunos,

En , a de del 20

Interno la Trabajador/a Social
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Anexo 21

FICHA TRIMESTRAL Modelo 2.5
PROGRAMA CON INTERNOS QUE PRESENTAN DISCAPACIDAD
CENTRO PENITENCIARIO/CIS:
FICHA CORRESPONDIENTE AL TRIMESTRE: 1° 2° 40 ANO: 20
A.1) RELACION DE INTERNOS QUE PRESENTAN ALGUN TIPO DE DISCAPACIDAD EN EL CENTRO PENITENCIARIO / CIS:
. ] Tipo de discapacidad* . . Participa
Apellidos y nombre de Fechade | , . N Medida i , % Certliﬁ;:ado . mIiEn i8n :Dermbign enun
internos/as raciminto | 1IN | PO g | L es [ me | R | s - lmM'XtZ P e | e | e | progama
1)
2)
3)
4)
5)
6)
7)
8)
9)
10)

Recoger la totalidad de internos/as que presenten algun tipo de discapacidad, estén o no incluidos en programa especifico (si participan en programa, especificar en cual)

*Tipo de discapacidad:

e Ps:discapacidad psiquica 6 enfermedad mental (no confundir con discapacidad intelectual)

Int: discapacidad intelectual ¢ retraso mental. No confundir con enfermedad mental
F: discapacidad fisica (deficiencias motrices y organicas)
S: discapacidad sensorial (visual y auditiva)
Mixta: discapacidad mixta (especificar cual de cualquiera de las anteriores)




A.2) RELACION DE INTERNOS QUE PRESENTAN DISCAPACIDAD SENSORIAL:

DISCAPACIDAD MIXTA
DISCAPACIDAD SENSORIAL
APELLIDOS Y NOMBRE DE PURA SENSORIAL
INTERNOS/AS — ps. | INT. | E
AUDITIVA VISUAL CEGUERA AUDITIVA VISUAL SORDO-CEGUERA

1.

2.

3.

4,

5,

B) DATOS SOBRE EL PROGRAMA:
PROFESIONALES QUE INTERVIENEN
DENOMINACION PROGRAMA ACTIVIDADES DE LAS QUE CONSTA e OCACIONES Y ENTOADES

DEL CENTRO PENITENCIARIO/ CIS COLABORADORAS
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Anexo 22

FICHA SOCIAL DE INGRESO EN MEDIO ABIERTO

DATOS IDENTIFICATIVOS

APELLIDOS: NOMBRE:

F. NACIMIENTO: LUGAR: NACIONALIDAD:
FILIACION: ESTADO CIVIL:

DOMICILIO:

TELEFONO FAMILIA:
TELEFONO PROPIO:

D.N.l.: 0 domicilio O extraviado [ caducado
SITUACION ADMINISTRATIVA: 0 REGULAR 0 IRREGULAR
TARJETA SANITARIA Osi  Ono caducidad

AFILIACION SEGURIDAD SOCIAL: Osi I no

EMPADRONAMIENTO:
DATOS ADICIONALES:

FAMILIA DE ORIGEN

FAMILIA ADQUIRIDA

Antecedentes Penales y Problematica de Adicciones en la familia:

ACOGIDA

O INSTITUCIONAL:
[0 FAMILIAR:

Tipo de vivienda:




CONDUCTAS ADICTIVAS

ANO INICIO TIPO CONDUCTA/ADICCION

TRATAMIENTOS RECIBIDOS: Con Sustancia

Sin Sustancia

CENTRO ATENCION ACTUAL:

EXTRANJERIA

= TIEMPO DE PERMANENCIA EN ESPANA: Afo de Llegada:
=  VINCULACION FAMILIAR EN ESPANA:
= SITUACION: O IRREGULAR 0 REGULAR
[0 Temporal [] Residencia Permanente
[1 Permiso de Residencia y Trabajo: Caducidad:
= AUTORIZACION ADMINISTRATIVA ESPECIAL DE TRABAJO:

= OTRA DOCUMENTACION:

= TIENE ABIERTO EXPEDIENTE DE EXPULSION: Osi Ono

AREA LABORAL

» Profesion Habitual
» Trabajos realizados
= Tiempo de Cotizacién a Seguridad Social:
» Tiene reconocido Grado de Discapacidad [Osi O no % Tipo:
= Percibe alguna prestacion [ si [Ono Tipo: Cuantia mensual:
» Tiene oferta laboral:
Empresa:
Tipo de contrato:
N° horas:

Horario:
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DISCAPACIDAD Y DEPENDENCIA

(Marcar lo que proceda)
Discapacidad: si / no  Afo: Dependencia si / no Afo:

Grado: Grado:

AREA EDUCATIVA

Estudios: Finalizados O si O no

Ano finalizacion estudios:

SITUACION PENAL Y PENITENCIARIA

Centro de Procedencia: Art.° RP:
DELITO CONDENA
Va s 2/3 ¥4 4/4
R.C. Osi Ono Cuantia PagaR.C. Osi [0Ono Cuantia

Responsabilidades en Penas y Medidas Alternativas:

TBC

SUSPENSION

OBSERVACIONES
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Anexo 23

DOCUMENTACION A APORTAR AL INGRESO EN MEDIO ABIERTO

RESIDENTE: FECHA: /
1.- Copia del DNI/ NIE []
2.- Oferta Laboral o Carta de Trabajo ]
3.- Vida laboral []
4.- Copia Tarjeta de demandante de empleo ]
5.- Copia de la tarjeta sanitaria ]
6.- Certificado de percepcion de prestaciones:

SEPE []

SEGURIDAD SOCIAL ]

SERVICIOS SOCIALES MUNICIPALES [ ]

OTRAS ENTIDADES ]
7.- Copia del reconocimiento de Discapacidad

Interno ]

Familiar L]
8.- Copia del reconocimiento de condicion de Dependiente

Interno ]

Familiar L]
9.- Certificado de empadronamiento actual colectivo [ ]
10.- Fotocopia del libro de familia

Ascendientes ]

Descendientes ]
11.- Tramitacién de la documentacion administrativa [
12.- Otros (informacion adicional):

Trabajador/a social Residente
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Anexo 24

INFORME DE COMPROBACION DE OFERTA LABORAL

DEPARTAMENTO DE TRABAJO SOCIAL

1.RESIDENTE :

(APELLIDOS)

Fecha de nacimiento

Domicilio familiar

(NOMBRE)

Situacion penal/penitenciaria:

2. EMPRESA: Nombre

NIF

Domicilio:

Actividad

Persona de contacto y teléfono:

3. INFORME.

1. Relacién anterior con la empresa:

2. Tipo de contrato:

3. Lugar de trabajo:

4 Horario:

5. Salario:

6. Viabilidad de la actividad laboral:
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— Anexo 25

INFORME DE INCIDENCIAS

Departamento de Trabajo SOCIAI : ...... .o e

(APELLIDOS) (NOMBRE)

INFORME de INCIDENCIAS (especificar las circunstancias, ultimas intervenciones realizadas y
seguimiento):

Trabajador/a Social
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AUTORIZACION CONTACTO CON FAMILIARES

N° Ejecutoria:
Identificacion del Juzgado

(NOMBRE Y APELLIDOS DEL USUARIO/A), con DNI/NIE...............cccciv e vvenen. ..., €0 relacion
al cumplimiento de la Ejecutoria de referencia.

AUTORIZA al personal de este Servicio de Gestion de Penas y Medidas Alternativas a contactar
con los familiares que aqui constan:

- (NOMBRE Y APELLIDOS) - (parentesco) - teléfono de contacto
- (NOMBRE Y APELLIDOS) - (parentesco) - teléfono de contacto
- (NOMBRE Y APELLIDOS) - (parentesco) - teléfono de contacto
- (NOMBRE Y APELLIDOS) - (parentesco) - teléfono de contacto

Durante el desarrollo del programa/intervencion, para el mejor desarrollo del mismo.

Loquefirmaen.................. a ...... de ....... ... ... de ... ......

Compareciente

Apellidos y nombre
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] Anexo 27

FICHA SOCIAL DE USUARIO DEL PROGRAMA correspondiente al modelo SISPE entrevista

APELLIDOS Y NOMBRE ...ttt ittt e ittt ettt ettt ettt e bt ettt b e bbbt £ bt £k e e 8 e 44 he 448t e s b e 21t £ e s b e bt e bt e ke ebe £ ekt et e ebeane e an e ereen
DN N e e e e NO SEQ. SOCIAL ..evvvveiee et
FECHA DE NACIMIENTO......ceeiinniiiiiieeies LUGAR Y PROVINCIA ...ttt ettt ettt sttt

NOMBRE DEL PADRE: .......coiitiiiiiiiiiii it NOMBRE DE LAMADRE: ........oiviiiiiiiie i
DOMICILIO: .ttt e etttk e h e E ek R E e e e e e
LOCALIDAD Y PROVINCIA: ...ttt ettt ettt etttk e eh ekt ekt 4o s e bt e e ekt e et e e e as et e st e e e e

NOde EJECUTORIA: ....ooiiiiiiiiie et TRIBUNAL: L.
DELITO: oo s PEN A
PROGRAMA DEFINIDO EN SENTENCIA: ... . ottt ettt bt ettt e et bt ettt e e et e e

PROGRAMA ASIGNADO EN PlIS: ...ttt e ettt h bt et e e h et e ekt e et et e e e st e s et e e e
OTRAS MEDIDAS DE CONDUCTA ATENER EN CUENTA: ... ..ottt et e e
FECHA FINALIZACION DE LA SUSPENSION: .......covtiiiieiieiceeiete et ettt ettt sttt
FRECUENCIA DE EMISION DE INFORMES DE SEGUIMIENTO: ........cvuit it ettt ettt ettt s

UNIDAD DE CONVIVENCIA:

3 Solo O3 Familia de origen O3 Pareja O3 Pareja e hijos 3 Institucion a Otros
familiares 0 Otras personas

O Ot0S, ettt
NUMERO DE HIJOS EN TOTAL DE SUS RELACIONES DE PAREJA: ........
ESTADO CIVIL:

OSoltero O3 Separado 3 Divorciado 3 Viudo 3 Casado O3 Pareja de hecho

SITUACION OCUPACIONAL:
O Empleado 3 Auténomo 3 Jubilado
3 Parado con subsidio 3 Parado sin subsidio O Pensionista

O Estudiante
OIOt0S: e

NIVEL DE ESTUDIOS

0 Ninguno O Estudios primarios O Educacion secundaria o equivalente O Diplomado o equivalente
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OlLicenciado o equivalente

¢ EXISTE PROBLEMATICA ASOCIADA AL PROGRAMA INDICADO POR EL JUEZ A TENER EN CUENTA?

O3 Drogodependencia activa O Minusvalias reconocidas

3 Psicopatologia grave 3 Conocimiento insuficiente del idioma

O Problemas de lectoescritura (J Baja capacidad intelectual

3 Persona sin hogar O OUaS, . oot
PROPUESTA DE SEGUIMIENTO DESDEEL SGPMA: . .. .. ..o (Cadencia y profesional responsable)
ENTIDAD QUE IMPLEMENTAELPIIS: .. ... (contacto y profesional de referencia)
OBSERVACIONES:
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DOCUMENTO INTERNO DE INFORMACION Y VALORACION SOCIAL
Servicio de Gestion de Penas y Medidas Alternativas:
N.° de Ejecutoria:
Juzgado:

Medida impuesta en el auto judicial:

1.- DATOS DE IDENTIFICACION

Apellidos: Nombre:
Fecha de nacimiento: D.N.I.:
Domicilio:

Teléfono:

2.- DIAGNOSTICO:

Problemética identificada en medida de auto judicial:
Otras probleméticas detectadas (ver ficha social):
Antecedentes familiares:

Apoyo familiar de referencia:

Adhesion al tratamiento:

Recursos econémicos:

Accesibilidad al recurso: (factores geogréficos, econémicos, etc.)

3.- OBJETIVOS:

4.- PROGRAMA A REALIZAR:

¢ PROGRAMA:
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ENTIDAD DONDE REALIZAR EL PROGRAMA:
FECHA DE INICIO:

DURACION ESTIMADA:

¢ PROGRAMA:
ENTIDAD DONDE REALIZAR EL PROGRAMA:
FECHA DE INICIO:

DURACION ESTIMADA:

5.- SEGUIMIENTO:

- CON EL PENADO (Técnicas y frecuencia):

- CON LA ENTIDAD (Técnicas y frecuencia):

- CON EL TRIBUNAL (Técnicas y frecuencia):

En ,a de de

Fdo: Trabajador/a Social
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Anexo 29

INFORMACION AL PENADO RELATIVA AL CUMPLIMIENTO DEL PROGRAMA DE
INTERVENCION Y SEGUIMIENTO POR REGLA DE CONDUCTA IMPUESTA

N° de ejecutoria..................
|dentificacion del Juzgado....:

En este Servicio ha comparecido D/D? . . . . con
D.N.I/N.LE.. . afin de ser entrewstado y reallzar eI Plan Ind|V|duaI de Intervenmon
y Seguimiento, en orden aI cumplimiento de la regla de conducta impuesta, segun consta en
documentacion penal.

El/la compareciente QUEDA ENTERADO/A de:

1. Que se ha elaborado su correspondiente Plan Individual de Intervencion y Seguimiento
conforme a las siguientes premisas:
a) Han sido tenidas en cuenta sus circunstancias particulares asi como la documentacién
obrante en su expediente.
b) Realizada la entrevista, el recurso mas idoneo para efectuar el programal/intervencion
responde a los siguientes datos:
Entidad:
Programa/intervencion... .
Fecha de inicio del programa/mtervenuon
Duracién estimada................coeeveennnnnd:
Dias y horario estimados de las sesiones..:
2. Que en consecuencia, debera presentarse el dia de inicio a las........ horas,
en.. , teléfono de contacto...............
3. Que debe cumpllr Ias mstruccmnes que reciba de este Servicio, y las directrices de la Entidad
en la que realiza su programa, asi como las indicadas por el profesional que le atienda.
4. Que periddicamente se informara a la autoridad judicial competente sobre el seguimiento y
evolucion en su programa/intervencion, a los efectos oportunos.
BN ey B e de 20.....
Por el Servicio: Recibi copia penado/a

94




Py ¥ GOBERNO MINKTERI o
)" DEESPANA  DELINTERIOR

STk

22

Anexo 30

INFORME DE SEGUIMIENTO Y VALORACION

Servicio de Gestion de Penas y Medidas Alternativas:

Emitido por: Trabajador/a Social.
Dirigido a:

Causa:

Programa/intervencion que realiza:

DATOS DE IDENTIFICACION.

Apellidos: Nombre:

D.N.I.:
Domicilio:
Teléfono de contacto:

ANTECEDENTES:

SITUACION ACTUAL

Programalintervencion:

Area Personal y Familiar:

Area Laboral:

Entrevistas en el Servicio:

VALORACION — EVOLUCION:

PROPUESTA:

En ,a

Trabajador/a Social

de

95
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INFORMACION AL PENADO RELATIVA AL CUMPLIMIENTO DE LA PENA DE
TRABAJO EN BENEFICIO DE LA COMUNIDAD

N° de ejecutoria................
Identificacién del Juzgado:

En este Servicio ha comparecido D/D? ..............ccoceivvnennnns con D.N.I/N.LE............. a fin de ser
elaborado el plan de ejecucion de su pena de (...) jornadas de trabajos en beneficio de la
comunidad.

Realizadas estas gestiones, el/la compareciente QUEDA ENTERADO/A de:

1.- Valoradas por los profesionales de este Servicio sus caracteristicas personales, circunstancias
laborales, entorno social y familiar, asi como su etiologia delictiva y, tenidos en cuenta los
requisitos y condiciones exigidos por el articulo 49 del Codigo Penal y los articulos 5 y 6 del Real
Decreto 840/2011, de 17 de junio, e informado expresamente del apartado 6° del citado articulo
del Cédigo Penal, el cumplimiento de la pena se desarrollara conforme al siguiente Plan de
Ejecucion:

Entidad.................oo
Tipo de actividad...............:
Horario.........ccooeviinnill
Dias de actividad...............:
Fecha de inicio de ejecucion:

Debera presentarse el diade inicio alas ...... horas, en .........ccooviiiviieine s

2.- Que debe cumplir las instrucciones que reciba de este Servicio, y las directrices de la Entidad.
A tales efectos, cualquier incidencia comunicada por su entidad interrumpird el cumplimiento de
su plan de ejecucién —y con ello de su pena- hasta valoracion de la misma por el Servicio de
Gestion de Penas y Medidas Alternativas.

3.- Que para facilitarle los contactos con la misma le comunicamos que debera dirigirse a:

(Cargo o Empleo del responsable de la tarea a desarrollar)

Teléfonos:

Le significamos que en caso de no cumplir adecuadamente con el presente Plan de Ejecucion, se

informard a la autoridad judicial competente a los efectos que procedan - entre otros- los
derivados del articulo 468 y/o 86 del Cdédigo Penal.

Por el Servicio: Recibi copia:

Penado/a
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CUESTIONARIO 1.

DETECCION AL INGRESO DE POSIBLE DISCAPACIDAD
INTELECTUAL/RETRASO MENTAL

ELIMINAR

- CENTRO PENITENCIARIO/CIS:
- NOMBRE Y APELLIDOS DEL INTERNO/A:
- NIS:

Este documento pretende ofrecer una ayuda al profesional para detectar la sospecha de una posible
discapacidad. No es un diagnéstico. La finalidad de este documento es ayudar a ver en qué areas la
persona necesita apoyos y poner en marcha los ajustes de procedimiento necesarios.

En primer lugar, trata de averiguar si la persona ya tiene una discapacidad reconocida. Puedes preguntarle
o consultar el registro civil, en el que se inscriben las sentencias de Incapacitacion. Algunas personas no
saben que tienen modificada la capacidad de obrar.

Las siguientes preguntas sirven para conocer a la persona, ver como se comunica y qué habilidades
tiene (leer, escribir, manejar dinero, comprension). Al final del documento encontraras las categorias con
los indicios sobre una posible discapacidad

Manifiesta haber cumplido una medida de seguridad en centro especial.

Manifiesta que tiene certificado de minusvalia y percibe prestacion econémica.

Manifiesta haber estudiado en Colegio Especial o necesitado clases de apoyo.

Manifiesta pertenecer o haber pertenecido a una Asociacion Especializada en Retraso y/o
participado en talleres o cursos de formacién en Centros/Instituciones de esa naturaleza.

[1  Manifiesta estar incapacitado y/o tener nombrado tutor legal.

0

¢ Fuiste al colegio?

¢A qué colegio ibas? (Educacién Especial 0 no)

¢ Cuantos afos tenias cuando terminaste el colegio?
¢Acabaste el colegio?

¢ Tenias dificultades en el colegio?

¢ Recuerdas haber tenido algun apoyo o refuerzo escolar?

AN N NN Y

¢En tu familia hay alguien con discapacidad?

¢Has ido a algun psicélogo, logopeda o psiquiatra alguna vez?
¢Vives con tu familia?

¢ Tu familia cobra alguna pensién por ti?

AN NI NI

<

¢ Trabajas o has trabajado?
¢A tiempo completo?
v' ¢ Qué trabajo hacias?

<

v' ¢ Do6nde estamos?
v ¢En qué estacién del afio estamos?



v ¢ Cuantos meses tiene un afio?
v ¢Puedes decirme la hora?
v ¢ Cuantos minutos hay en una hora y en una hora y media?

v ¢Sabes identificar el valor de estas monedas/billetes (mostrar imagen)?
v ¢ Cuanto cuesta una coca-cola, una cena, un coche y una casa?
v' ¢ Quién se encarga de pagar tus facturas, tu movil, tu casa?

v Pidele que escriba lo que le dictes (una frase sencilla).
v ¢Lees el periodico?
v' ¢ Qué has leido ultimamente que te haya interesado?

v ¢Explicame lo que son derechos?
¢, Qué significa renunciar a tus derechos?
v' ¢ Cudl es la diferencia entre declararse culpable y declararse inocente?

<

Fijate en si:

La persona se comporta o habla de manera extrafia.
Parece exageradamente preocupada o confundida.
Habla demasiado deprisa o demasiado despacio.
Tiene un vocabulario limitado.

Le cuesta expresarse.

Tiene aspecto descuidado.

O O0Ooogoodg

Se podria detectar que la persona puede tener una discapacidad intelectual o necesidades de
apoyo especiales, si presenta dificultades o carencias por lo menos en 2 de las siguientes areas:

1. COMUNICACION

No comprende y/o no expresa 6rdenes sencillas o complejas.
No se comunica de forma coherente.

No respeta los turnos de palabra.

No mantiene la mirada.

0

2. CUIDADO PERSONAL

[1 No muestra una imagen adecuada.
1 No presenta un aseo o higiene adecuados.
71 No respeta la intimidad propia y la de los demas.

3. HABILIDADES SOCIALES

No comienza y no mantiene conversaciones.

No formula preguntas.

No comprende y no expresa emociones propias y de los demas.
No responde adecuadamente ante los cambios

0

s
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[1 No sabe decir no.
[1 No sabe pedir ayuda.

4. AUTOCONTROL

1 No tiene control de las emociones.
[l Presenta impulsividad ante la toma de decisiones.

5. HABILIDADES ACADEMICAS Y FUNCIONALES

No sabe leer y escribir.

No realiza una lectura comprensiva.

No realiza calculos sencillos.

No conoce y no maneja el dinero.

Tiene dificultades para recordar acontecimientos o sucesos a corto y largo plazo.
Tiene dificultades de orientacion espacial y temporal.

O O0Ooogoodg

6. SALUD Y SEGURIDAD

[1  No reconoce las enfermedades y/o no las expresa a la persona adecuada.

71 No tiene habitos de salud.
[1  No afronta ni resuelve situaciones de peligro.

ES MUY IMPORTANTE recalcar que presentar carencias o dificultades en estos items no implica
necesariamente que exista una discapacidad intelectual, pero indicaria la necesidad de una evaluacion
psicologica formal y de pruebas diagnésticas adecuadas.

En cualquier caso, es conveniente anotar la sospecha en el expediente o protocolo y comunicarlo a los
profesionales y/o personas que vayan a tratar con la persona.

RECOMENDACION DE ESTUDIO: S| NO

OBSERVACIONES:

En ,a de de 20
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CUESTIONARIO 2.
DETECCION AL INGRESO DE POSIBLE DISCAPACIDAD SENSORIAL
(PERSONAS SORDAS, CIEGAS O SORDOCIEGAS)

ELIMINAR

- CENTRO PENITENCIARIO/CIS:

- NOMBRE Y APELLIDOS DEL INTERNO/A:

- NIS:

- TIPO DE DISCAPACIDAD: O AUDITIVA O VISUAL 0O SORDOCEGUERA

El objetivo de este informe es obtener informacion concreta sobre la forma de comunicacién de los
internos e internas que presentan algun tipo de discapacidad sensorial: personas sordas, personas con

deficiencia visual o ceguera o personas sordociegas.

Si aprecias que tiene dificultades para entenderte recuerda que es muy importante reforzar los aspectos
visuales: vocalizar bien, gesticular, asegurase de que te esta mirando cuando le hables, etc. Ahora puedes
empezar con estas preguntas para saber qué forma de comunicacion es mejor para la persona sorda,
ciega o sordociega.
1. ¢Coémo prefieres expresarte? (Recuerda que pueden ser varias opciones)

En lengua de signos [

Hablando I

Con gestos [

Por escrito [

Otras (indicar cuales) :

2. Para entender a otra persona ¢qué haces? (Recuerda que pueden ser varias opciones)
Uso lectura labial (leo los labios) O
Por escrito (le digo que me lo escriba) [
Con gestos [
Por mi audicion (oigo bastante bien) [J
En lengua de signos (si no, me cuesta mucho entender) [

Otras (indicar cuales) :

3. ¢Qué nivel de audicién tienes? (¢,Oyes mucho? ¢Poco?)



No oigo nada
Solo oigo ruidos fuertes [
0Oigo que me estan hablando, pero me cuesta mucho entenderlo [

Si la persona esté de frente no tengo casi problema, pero me pierdo cuando estoy en grupo o con
mucho ruido alrededor [J

Oigo debido a que utilizo audifonos [J
Sin problema de audicion O

Otro (indicar cual) :

4. ¢Qué nivel de visién tienes? (¢ Ves mucho? ¢Poco?)
No veo nada O
Veo muy poco [
Sin problema de visiéon OJ

Otro (indicar cual) :

5. ¢Como prefieres que nos comuniquemos contigo?

6. ¢ Necesitas alguna adaptacién?, por ejemplo, avisadores luminosos, carteles, etc.

Observaciones: (Por ejemplo, cuesta mucho entenderle, cuesta mucho que me entienda, se pone muy
nervioso/a, nos hemos comunicado por escrito casi en su totalidad, oye bastante pero necesita leer los

labios, etc.).

En ,a de de 20
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