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¿Qué es la vida? un frenesí; 
¿qué es la vida? una ilusión, 

una sombra, una ficción, 
y el mayor bien es pequeño; 
que toda la vida es sueño y 

los sueños, sueños son. 

-Calderón de la Barca-

Así esta tesis un sueño fue 
algo esperado, algo tan lejano 

y pocas veces alcanzado 
que hoy al ser una realidad, 
creemos que los sueños, se 

pueden alcanzar. 
-Las autoras-
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INTRODUCCIÓN. 

En la actualidad se ha dicho que la delincuencia es una de las problemáticas 
que afecta profundamente a la sociedad, debido al miedo a ser agredido 
física, verbal o psicológicamente o incluso por el riesgo de que se nos prive 
de cosas materiales por las que tanto se ha trabajado, lo que origina un 
sentimiento de ira y a su vez una demanda de castigo para quien ha 
ejecutado el daño o el delito, por lo que se exige una sentencia y una pena; 
pero debemos recordar que el simple hecho de privar de la libertad a alguien 
no implica su readaptación ni la seguridad de que no volverá a delinquir. 

En este contexto, proponemos una forma de tratamiento que facilite el 
trabajo del área de psicología utilizando como herramienta principal a la 
"autoestima", la cual influye de forma definitiva en la conducta y 
pensamiento del interno, para entender este proceso es necesario conocer los 
principios básicos de la autoestima, su desarrollo; como es conceptualizada 
por los diferentes enfoques psicológicos y como ha sido retomada en el 
ámbito penitenciario. 

Al hablar del ámbito penitenciario es importante conocer en primer lugar los 
términos de delito, sentencia y pena, esto para poder comprender el proceso 
en que se ven inmersos todos los sujetos que delinquen y se encuentran 
cumpliendo una pena; para llegar a este punto es necesario remitirnos al 
surgimiento de las primeras cárceles, ó penitenciarias en México y el 
Mundo. Asi describimos la historia de cómo era castigado el delincuente en 
tiempo de los Aztecas, Romanos y de la inquisición. De esta manera se 
observa como evoluciono el castigo y la función de las penitenciarias hasta 
llegar a lo que actualmente conocemos como Centros de Readaptación, 
dentro de este nuevo concepto de penitenciaria se establece el proceso de 
prelibertad como una nueva medida para la reinserción social y para 
solucionar la masificación, por ello se explica la función del Consejo Técnico 
lnterdisciplinario en este proceso. Otro aspecto que se explica, es el papel de 
la familia ya que en gran medida es esta la que protege o predispone al 
sujeto a que se vea inmerso en la delincuencia, la personalidad del 
delincuente es otro factor especificado dentro de esta investigación. 

Antes de poder describir el programa es necesario conocer los fundamentos 
en donde tiene sus bases, los cuales surgen de la Terapia Cognitivo­
Conductual la cual nos proporciona las herramientas necesarias para poder 
modificar de forma permanente la conducta del sujeto, logrando asi que los 
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cambios perduren a través del tiempo dando como resultado que estos se 
den por convicción y no por obligación, por ello es fundamental explicar sus 
principios básicos, técnicas y formación a lo largo de los años. 

Finalmente la propuesta retoma a la autoestima, al proceso de Frelibertad y a 
la Terapia Cognitivo-Conductual para formar el programa de incremento de 
autoestima y capacidad de compromiso, todo ello con el fin de ayudar al 
tratamiento penitenciario, los resultados obtenidos por esta investigación 
muestran que tan efectivo es el programa que proponemos y el beneficio que 
este podría traer a las instituciones penitenciarias. 
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CAPITULO 1 

Pensar en ti no es 
egoísmo .............. .. 
sino el hallazgo 
de tu vida. 

- Anónimo-
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AUTOESTIMA. 

Para poder abordar el tema cen.tral de este capít.ulo "la autoestima" es 
necesario que primero mencionemos las pnmeras incursiones e 
interpretaciones que se han dado sobre esta, a lo largo del tiempo y como ha 
sido abordada desde diferentes enfoques, dando paso a las investigaciones de 
Papalia y otros autores que trataron de determinar en que momento surge 
realmente la autoestima y como se va desarrollando a lo largo de la vida de 
cada individuo hasta llegar a formarse por completo. 

1.1 Antecedentes. 

Es así como Angélica Pulido 1 describe que desde tiempos inmemoriales 
filósofos, teólogos y psicólogos han tratado el problema de la autoestima. Así 
menciona, que en el campo de la teología Calvino y Lutero, censuraban el 
amor a la propia persona; lo cual nos lleva a pensar que no creían en la 
autoestima. Por otro lado en el campo filosófico, refiere a Stirner y Nietzche, 
que aceptaban el amor así mismo pero confundiendo este término con el 
egoísmo, sentimiento totalmente diferente; por otra parte retoma a Kant, 
quien admite la búsqueda de la felicidad siempre y cuando ésta sea un media 
riara el pll!no cumplimiP.nto del dc:-lier. En el campo psicológico tenerr.os a 
Freud2 , con su teoría narcisista, en la cual expone principalmente al egoísmo 
y al amor en donde la persona cree bastarse a si misma y no necesitar a 
nadie más, esto da pauta para que posteriormente fromm dé los primeros 
indicios sobre el amor hacia si mismo y el amor hacia los demás, entre otros 
autores y enfoques que se retomaran a continuación. 

1.2 La autoestima vista a través de Diferentes Enfoques. 

ENFOQUE HUMANISTA: 

Desde la perspectiva humanista se considera fundamental poseer una 
adecuada autoestima ya que es una de las necesidades primordiales para el 
ser humano. Maslow" ubica a la autoestima como la necesidad de saberse 
digno de algo y reconocido por los demás, el ser humano al percibirse 
capaz, eficiente, independiente y libre, tendrá una buena autoestima; asi 
fundamenta que la autoestima es necesaria para el reconocimiento "del 
otro", es decir el ser humano necesita ser amado y amar, aceptar y ser 
aceptado por otras personas. Maslow refiere como necesidad primordial el 
amor, al satisfacer ésta el individuo puede llegar a pertenecer a grupos de 

1 Pulido, A: Autoestima Motivación y Desarrollp. Pp.19 
'Berstein, D: lntrajucción a la Psicplo:¡;4 Clínica Pp.62-68 
'íadimanmJ. írager, R: Teoriasde la person111idad. Pp 355 
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iguales a los cuales se integra para reali2.arse y ser alguien dentro del grupo, 
lo cual se ve reflejado dentro de la familia. 

Lo antes descrito refiere al sentimiento de pertenencia que se apoya en la 
necesidad que responde a la autoconservación para evitar peligros, miedos e 
inseguridades que pongan en riesgo nuestra existencia (yo). 

Dentro de la escalera de Maslow la autoestima se ubica en el quinto escalón 
y es básica para pcx:ler llegar a cubrir la necesidad superior de 
a u torrealización. 

Así también, Branden4 dice que la autoestima cuenta con dos aspectos 
interrelacionados: vincula un sentido de eficacia personal y un sentir.lo de 
merecimiento personal. Constituye la suma integrada de auto- confianza y 
auto- respeto. Es el convencimiento de que uno es "competente" para vivir y 
merece vivir. Su definición es la primera que incluye claramente los dos 
componentes básicos de la autoestima: competencia y merecimiento, así 
propone la docena mágica de la autoestima que marca los aspectos 
importantes, las ventajas y características de un.i persona con autoestima. 
Branden "menciona que al tener una autoestima el ser humano debe saber y 
aceptar que todos tenemos cualidades y defectos; debe saber que todos 
tenemos algo tmeno de lo que debemos estar orgullosos". Así el hombre 
podrá liberarse de conceptos negativos sobre sí mismo; aceptar que todos 
somos importantes; Vivir responsablemente con la realidad, reconociendo lo 
que nos gusta y lo que no nos gusta; aprender a aceptarnos a través de lo que 
sentimos y de lo que somos; liberarnos de la culpa al evaluar lo que 
queremos y pensamos, actuar de acuerdo a lo que deseamos, sentimos y 
pensamos, sin tener como base la aprobación o desaprobación de los demás, 
sentirnos responsables de nosotros mismo, lo que nos lleva a la auto -
confianza. Debemos aprender a ser congruentes entre la formad-: sentir, de 
actuar, y fomentar la autoestima en nosotros y la honestidad. 

Por su parte, Curtís (citado por Mruk)~ menciona que la autoestima es la 
totalidad de la memoria intelectual y sensitiva, socialmente reflexiva y 
referente al auto-concepto que posee el individuo. También retoma la 
importancia social de la autoestima. 

Posteriormente Mauro Rodríguez" describe la escalera de la autoestima de la 
siguiente forma: 

.. Mruk C.: Autoestima jnvesti¡acjón. teoría y práctica p27 
'IDEM cit 4 
,; Rodriguez,M: Au!Qestima. clave del éxito personal, P. 6,11 
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"S.:,10 pódemos amar cuando nos hemos amado a nosoh·os 
mismos., · 

AUTOESTl,\M. 
~~~~~~~~~--''----~ 

"La autoestima es un silencioso respeto por uno mismo". 
. . . ' .... , AUTORES PETO. 

"LÍl actitUd del individuo hacia si mismo y el aprecio por su propio 
v.~ler,ju, ega Un papel de primer orden en el proceso creador". 
~ · : :·· · · . AUTOACEl"fACION. 

"El sentfrse devaluado e indeseable es en la mayoría de los casos la base de los 
problemas humanos" AUTOEVALUACIÓN. '' 

"Dale a un hombre una auto imagen pobre y acabará siendo siervo~::'. - · 
AUTOCONCEPTO. ., ',:,::;;_; ·.' 

"Cuando aprenaemas a conocernos en verdad vivimos" 
-.- , . AUTOCONOCIMIENTO. 

4 

Asi)á~~~~l¿~~,:de(a autoestima no solo refiere la forma en la que está 
,constii:uidá/ sino que da un panorama general de cómo conseguir una 
óJ)ti.ma autoestima. 

C~da uno de los escalones posee un objetivo especifico el cual al ser 
cumplido contribuirá a pasar al siguiente nivel y así sucesivamente hasta 
llegar al último peldaño, "La autoestima" a la cual Mauro Rodriguez 
describe como: "La síntesis de todos los pasos de la escalera en el cuál si una 
persona se conoce y está conciente de sus propios cambios crea su propia 
escala de valores y desarrolla sus capacidades; y si se acepta y respeta tendrá 
autoestima". 

Para poder definir la autoestima es importante retomar el concepto del SELF, 
el cual se puede entender de dos formas diferentes; por una parte, se puede 
ver como una cosa real o existente y por otra, puede entenderse como un 
constructo ideal que empleamos para explicar la conducta humana, asi el 
SELF es la parte constitutiva y primordial del yo, del que emanan las 
capacidades y sentimientos del individuo generando de esa forma la 
autoestima; la cual está presente en todo momento en cualquiera de sus fases 
(alta-media -baja); asi, John MarshalF refiere que el SELF está resguardado 
por el sesgo egoísta, el cual es un fenómeno motivacional en el que las 
personas suelen hacer una atribución interna después de un éxito y hacer 

:- Marshall,J: t\1otivación y emoción p222~223 
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una atribución externa después de sufrir un fracaso. Cuando una persona 
fracasa en una tarea, una de las primeras preguntas que se hace es si la 
causa del resultado tiene que ver con algo interno a ella o externo a ella. 
Según el sesgo egoísta las personas rápidamente ven las causas internas del 
éxito y las causas externas del fracaso, debido a que éste trata de proteger la 
propia autoestima, ya que en la medida que se internali7.a el éxito y se 
encuentren excusas para el fracaso (mediante la atribución externa), la 
persona conserva una auto percepción positiva. Lo que apunta a la función 
protectora de la autoestima que tiene el sesgo egoísta, actuando como un 
"cojín" motivacional contra las sensaciones de indignidad, de esta forma 
"Pensar en ti no es egoismo, es el hallazgo de tu vida'~ 

De esta manera se han retomado algunos de los princip-.iles exponentes en el 
campo humanista, por lo que ahora daremos paso al, 

ENFOQUE SOCIAL: 

A partir del punto de vista de la psicología social Lindgrens afirma que la 
autoestima se aprende de los otros y llega a ser una reflexión de lo que las 
personas piensen y sientan sobre si mismas y de la interacción de esta 
reflexión con la imagen que poseen de ellos. 

De la misma forma, Virginia Satir~ menciona que la autoestima "es la 
propia dignidad de la persona, es la dificil tarea de encontrar la propia 
identidad del sujeto dentro de la complejidad de la sociedad actual". Un 
factor importante para Satir es la familia que juega el rol más importante 
para el desarrollo de una adecuada autoestima, se nombran dos tipos de 
familia, la Nutricia y la conflictiva; la primera se encarga de dar las 
herramientas necesarias para el desarrollo óptimo de la autoestima 
promoviendo la confianza, la comunicación y sobretodo la seguridad; la 
segunda impide el desarrollo integral de la autoestima, ya que representa 
una amenaza o una carga para la integridad del yo, esto a través de sobre 
exigencias o castigos que implican inseguridad, desconfianza y falta de 
autonomía. 

Por otra parte, Rosenberg 10 introduce el rol de los valores en la autoestima, 
además cuando tenemos en cuenta que la mayoría, si no todos los valores se 
adquieren muy temprano, y que éstos valores se viven en el contexto de la 
cultura, Rosenberg abre la puerta a otra dimensión muy compleja de la 
autoestima, además de tratarse de un fenómeno personal y psicológico 

• Macias.A: Aytccstim11 p.33 
~1 Satir,V Autoestima, nuevas relaciones humanas en el nU.cleo familiar, p 22~30,64. 
10 IDEM Cit4 p.26 
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también es siempre un fenómeno social el cual está vinculado al SELF 
reflexivamente, ya que provoca que el individuo sea consciente del valor que 
tiene como persona y el respeto que se debe a si mismo, la presencia o 
ausencia de tal merecimiento nos lleva a una conducta positiva. Así 
Rosenberg analiza la génesis de la autoestima (o su falta): "es el resultado de 
un proceso con comparación entre valores y discrepancias, en la que el 
individuo tiene autoestima en la medida que se perciba a sí mismo como 
poseedor de una muestra de autovalores centrales". Cuando más pequeño es 
el intervalo del SELF ideal y el SELF real mayor autoestima o viceversa. Con 
referencia al fenómeno social Whittaker 11 menciona que en gran medida el 
concepto del yo surge de la interacción con otras personas. A fin de 
mantener la autoestima nos mostramos muy selectivos en las relaciones 
interpersonales. Nos juntamos con gente que tenga buena opinión de 
nosotros, "toda amistad es una sociedad de admiración mutua", en la que 
cada persona participante ayuda a mantener la estima de si mismo de la otra. 

Por su parte, José Cruz 12 menciona que la autoestima es aquello que brinda 
la superación constante, es el enriquecimiento tan enorme que nos lleva a 
sentimos plenos, satisfechos, seguros, exitosos y poderosos, además nos 
enseña la via de cómo cambiar sobre nosotros mismos. Recalca que la 
autoestima ayuda al sentimiento de pertenencia que se puede interpretar 
como un motivador que impulse a la autorrealización. 

Sin embargo, William James 13 fue el primer interesado en el estudio de la 
autoestima, describiendo el hecho de que cada persona nace en el contexto 
de unos posibles roles sociales (o identidades), que se crean por factores 
como la historia, la cultura, la familia y otras circunstancias. Así establece la 
conexión entre autoestima, valores, éxitos y competencia. Menciona que la 
autoestima es un proceso fluctuante, ya que se mantiene en constante 
movimiento, puede ser alta, baja o media según la circunstancia que el sujeto 
este viviendo, y todo individuo competente logra una homeostasis. 

Si bien es sabido por todos nosotros que la sociedad tiene un gran impacto en 
nuestra autoestima, también la escuela influye en su desarrollo y por ello es 
necesario hablar del, 

11 Whittaker,J: La psicolozín wcja( en e( mundo de hoy p.98 
"Cruz,}: F.ducación. excelencia, autoestima. pertenencia v T.OM p.194 
1" IDEM Cit4Pl10·111 
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ENFOQUE EDUCATIVO 

Retomando la perspectiva de la psicologia educativa desde sus 
representantes, Susan Pick y Cols.14, entienden por autoestima "la esencia 
interna, la fe, la confianza, el respeto y el reconocimiento hacia uno mismo". 
Este concepto manifiesta una lista de valores subjetivo que no toman mucho 
en cuenta que también en Ja autoestima existen otros factores como los 
procesos inconscientes, las relaciones sociales y el autoconocimiento. 

Otro argumento es el de Robert White 15 que atribuye directamente Ja 
autoestima a dos aspectos: competencia y efectividad, comienza 
reconociendo que ésta dispone de dos fuentes una interna a Jos propios 
logros del niño y una fuente externa que implica la afirmación de los otros 
particularmente satisfaciéndolas, diferencia la autoestima del auto-amor; el 
primel\J implica respeto hacia el SELF y hacia los otros, asociado con el 
aprecio de las habilidades o logros reales, mientras, que el último no. 
Llegando a la conclusión de que Ja autoestima se adquiere como resultado de 
un proceso evolutivo teniendo como raíz central Ja "eficacia", tal es el 
inicio de la autoestima que cada pequeña victoria se acumula con el 
transcurso del tiempo y eventualmente conduce a una sensación general de 
competencia en el sentido de ser capaz de impactar con efectividad sobre la 
vida. El proceso evolutivo de la personalidad lleva al individuo a manejar Ja 
ansiedad y a superar con efectividad las demandas de la realidad, colocando 
al sujeto en un estatus de autoestima alta o baja dependiendo de la situación 
en Ja que se encuentre. 

Por su parte, Coopersmith 16 realiza un estudio en el cual considera las 
· diferencias del comportamiento parental según el padre o la madre, y 
encuentra que las madres cuyos hijos presentan alta autoestima muestran 
mayor afecto, aceptación, e interés que las madres de hijos de baja 
autoestima. El castigo suele ser utilizado más por el padre o compartido por 
ambos padres, en los hijos de alta autoestima, mientras que en los hijos de 
baja autoestima es la madre quien hace uso del castigo. El estudio lo realizó 
al subdividir a un grupo de niños con base en sus niveles bajos o altos de 
autoestima, luego investigó las actitudes y las prácticas de crianza de los 
padres de esos niños. Descubrió que los niveles bajos de autoestima se 
relacionaban con el uso del castigo físico o la retención del afecto. Por el 
contrario, los niveles elevados de autoestima se relacionaban con las técnicas 
de control, las cuales daban importancia a una disciplina estricta y 
constante, combinada con un gran interés y preocupación hacia el niño por 

,. Pick, S. Y Cols, "aneando tu vida p.360 
"IDEM cit4 p.t 12-115 
'" Hemández, H l':!icol~la de la Educación p.38 t TESIS CON 
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parte de los padres. En general parece que la clase de crianza que hace poco 
usó del castigo físico y que evita la retención innecesaria del afecto es la que 
produce mejores resultados. · 
Llega a la conclusión de que la autoestima es un juicio de la persona sobre el 
merecimiento que se expresa en la actitud que mantiene ésta hacia sí misma, 
es una experiencia subjetiva que el individuo transmite, a otros mediante 
informes verbales o mediante la conducta abierta. 

Como se ha podido observar en la autoestima intervienen diferentes aspP.ctos 
no solo de tipo comportamental sino también de tipo cognitivo, por ello se 
retoma el siguiente enfoque. 

ENFOQUE COGNITIVO 

La teoría cognitivo-experiencial del self de Seymour Epsteinl7 define la 
autoestima "como una necesidad humana básica de ser merecedor de amor". 
Como la autoestima se percibe a modo de necesidad (de merecimiento), 
ocupa un rol central en nuestras vidas como fuerza motivacional, tanto 
consciente como inconsciente. Ya que, si nuestro nivel de autoestima se 
altera dice que "sus efectos se extienden a todo el sistema del self". El 
enfoque se basa en las ideas cognitivas sobre información (experiencia), 
organización (formación de conceptos), representación (un sistema 
jerárquico) en que el proceso evolutivo se emplea para decir que los seres 
humanos organizan la información y la experiencia del mundo del si mismo 
y de los otros en teorías personales de realidad. 

Como postulado preconsciente fundamental, la autoestima tiene profundos 
efectos sobre las conductas y las emociones. Por consiguiente, la regulación 
de la autoestima es de importancia crítica para el individuo. Sin embargo, 
las reacciones de una persona ante hechos que potencialmente pueden 
influir sobre la autoestima están determinadas, no solo por la necesidad de 
fortalecimiento de la persona sino también por la necesidad que tiene ésta de 
mantener la estabilidad de su sistema conceptual. Es decir, los efectos 
combinados de ambos deben ser tomados en cuenta. 

l. 3 Desarrollo De La Autoestima. 

Teniendo en cuenta los enfoques anteriores consideramos que es importante 
descubrir desde donde parte la autoestima, algunos autores como Papalia. D, 
Mahler M, Erickson E, entre otros mencionan que la autoestima es 
propiciada desde el nacimiento, o tal vez antes, ya que el hecho de que el 
niño o la niña se sientan deseados por sus padres les va a dar la posibilidad 

11 IDEMcil4 p.122·125 
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de sentirse esperados y queridos de·lo contrario, crecerá con un sentimiento 
de rechazo y baja estima. Ya. que es en d núcleo familiar donde el niño 
adquiere las bases que necesita · pára una autoestima adecuada, que le 
permita sentirse apto para la vicia o con una autoestima inadecuada que lo 
haga percibirse como un ser inepto para enfrentarse al futuro. 

Tanto la aptitud de la madre como sus características personales son de suma 
importancia en el desarrollo de la confianza y el sentimiento de valía en los 
hijos; por lo tanto, es ella que con su constancia, responsabilidad, interés, 
presencia y como satisfactora de necesidades, genera en los hijos el 
sentimiento interno de seguridad, de confianza en si mismos y de sentirse 
dignos de confianza de los demás. 

Los padres tendrán que ser "espejos" que reflejen a los hijos sus cualidades y 
logros a~'Udando así a crear un sentido de autoconfianza dentro de su familia 
y dentro de la sociedad. Esta confianza en si mismos y en los que lo rodean, 
le ofrecerán una base firme para desarrollar su identidad con la certeza de 
ser aceptado, valioso y capaz. 

Todo esto nos lleva a pensar que la autoestima es un sistema integral que se 
desarrolla en el individuo desde el momento que está en el útero materno y 
que paulatinamente se va desarrollando, tai como lo describe Diane E. 
Papalia 1 ~ mencionando que el principal auge se da en la infancia intermedia 
que se da de los Galos 12 años, ya que es en la que se establece el contacto 
social de manera más marcada que en la primera infancia. Destaca que la 
autoestima es una autoimagen positiva y que se observa en la conducta 
habitual de una persona. De esta forma, concibe que Erickson sea un autor 
tle vital importancia en la descripción del desarrollo de la autoestima, 
utilizando como base la etapa llamada "industriosidad vs. Inferioridad"; en 
ésta la competencia es un concepto clave, ya que ayuda a presionar para 
lograr la industriosidad. La competencia se entiende como la capacidad del 
yo para dominar habilidades y completar trabajos, al lograr un nivel óptimo 
de competencia el niño sentirá que se encuentra al mismo nivel que los 
compañeros con los que interacciona lo cual provocara una autoestima alta, 
si su nivel de competencia es bajo no podrá desenvolverse de manera 
adecuada, lo cual contribuirá a que presente una baja autoestima. De 
manera similar Angélica Pulido19 recalca la importancia de la adquisición de 
una alta estimación propia porque favorece el afán de metas elevadas, 
aumenta la capacidad de logro, permite un grado mayor de sociabilización y 
admite un desarrollo psicomotriz más eficaz. Al nacer, los niños no 
presentan determinado nivel de autoestimación o grado de capacidad para 

•• Papalia, D: Desarrollo Humano p.325-327. 
'" PUiido A.: Autoestima. Motivacjon y Desarrollo p 19,23. 
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adquirirla posteriormente, no; lo que importa, influye y es en verdad 
determinante para la estimación propia que el niño llegue a manüestar, son 
las relaciones que establezca con la gente que le rodea, y en especial con sus 
padres. Los sentimientos de autovaloración y confianza en sí mismo no se 
traen consigo al venir al mundo, porque no son capacidades innatas en el 
individuo; se adquieren a base de las experiencias y las relaciones de objeto 
que el niño establece con el circulo de personas que lo rodean. De aquí la 
importancia de describir la forma en la que se desarrolla la autoestima. 

Así pues, por una parte la autoestima está sujeta a las fuerzas evolutivas 
generales como cualquier otro fenómeno relacionado con el Self, su 
desarrollo se centra en la infancia porque ése es el principal foco de la 
psicología evolutiva y por que en ese momento se establece el nivel básico o 
global de la autoestima, así nuestro interés se distribuye en la primera 
infancia, la infancia media y la edad adulta. De esta forma, la psicología 
evolutiva tiende a, ver a la autoestima como una estructura bastante estable 
que solo responde ante cambios importantes de la vida adulta. 

En la primera infancia y pre-estima que abarca hasta los 4 o 5 años de edad 
gran parte de la experiencia es preverbal, de lo que se deriva que mucho de 
lo que sepamos sea fruto de la observación y la inferencia, especialmente 
antes de los dos años de edad cuando la autoconciencia empieza a aparecer 
por primera vez. Cuando los niños comienzan a utilizar el lenguaje se 
desarrollan los primeros conceptos de merecimiento, lo que va llevando al 
desarrollo de la autoestima en el infante, por medio de la competencia que 
esta presente a lo largo de su vida, a través del interés, el amor y la 
aceptación que recibe de las personas que lo rodean. 

En la niñez medía y la aparición de la autoestima, el autoconcepto es 
razonablemente sólido, y la relación entre competencia y merecimiento 
puede ser más importante porque a esta edad los niños pueden empezar a 
evaluar sus propias acciones y atributos con relación a las normas o valores 
sociales, la autoestima brota como tal por primera vez durante el periodo de 
entre 6 y 12 años, cuando el niño es capaz de iniciar conductas con destreza 
Oo que requiere competencia), de evaluar sus logros en términos de normas 
sociales como validos o no válidos (merecimiento) y después experimentar 
una relación entre procesos; esto es la idea de laboriosidad contra 
inferioridad de Erickson, según madura el niño existen dos factores que 
influyen, sobre la autoestima(y sobre el resto del desarrollo): su mundo 
social se amplía en el sentido que "el radio de los otros significativos" con 
quienes se relaciona el niño se amplía e incluye a profesores, cuidadores y 
otros niños ajenos a la familia y ahora entran en juego nuevos valores y 
normas, especialmente aquellas definidas por el grupo subcultural en el cual 
está colocado el niño. Al mismo tiempo, aumentan también las expectativas 
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conductuales que los otros tienen del mno, ello con referencia a la 
competencia )'a las normas de merecimiento, situaciones aplicadas a cursos 
académicos o juegos cada vez más sofisticados, en esta edad el niño se 
descubre a si mismo compete11te o incompetente en diferentes situaciones 
experimenta éxitos o fracasos, es decir, aprende sus habilidades y 
limitaciones. La autoestima se forma mediante nuestras experiencias 
competentes y merecedoras, pero ahora también ella desempeña un rol 
activo en el moldeado de la percepción, de la experiencia y de la identidad. 
Empieza a proteger al individuo de los ataques de la vida, por eso debe ser 
protegida y mantenida aunque solo se haga defensivamente, estando así en 
vias de adquirir un tipo o estilo de autoestima Por último se puede decir que 
este periodo de desarrollo se cierra con la consolidación de una multitud de 
funciones psicosociales, una de las cuales es el nivel global de autoestima. 

La autoestima en la edad adulta (Mruk C. 1999) ha atravesado por dos 
etapas la reactiva y la prerreflexiva que han dado como resultado una 
autoestima estable asi que puede ganarse o perderse según los momentos o 
el individuo. En esta etapa la autoestima es un recurso psicosocial, que está 
controlado por el sujeto, se puede modificar como cada individuo lo 
determine. Retomando a Epstein20 la autoestima presenta dos momentos, el 
primero de ellos llamado "éxito o fracaso" que se refiere al ámbito laboral y 
de competencia, los aumentos se asocian con el éxito y los descensos se 
producen cuando el individuo no consigue manejar el reto con asertividad, 
el segundo momento llamado "aceptación o rechazo", el cual está 
intimamente ligado con las relaciones románticas, las relaciones con los 
compañeros y las relaciones con los miembros familiares son situaciones 
típicas en las que uno es aceptado o rechazado en lo que autoestima 
respecta. 
Una vez que conocemos los roles de la competencia y el merecimiento, estos 
nos proporcionan un sentido de dirección en la vida, como un tipo de 
brújula moral interna, así como un tipo de escudo contra las agresiones. En 
este sentido, seria terrible carecer de algún medio para percibir la 
importancia del desarrollo y mantenimiento de la autoestima positiva en la 
edad adulta. Además, el hecho de que la estructura fundamental de 
autoestima sea así, nos destina a enfrentarnos una y otra vez a nuestros 
temas problemáticos particulares: Eso significa que existe la posibilidad y la 
esperanza de cambiar la autoestima en el futuro. En resumen, estos dos 
tipos de experiencia de autoestima, que podriamos llamar mundana 
(oscilaciones ordinarias de autoestima) y heroica, (aumentos importantes de 
autoestima), pueden proporcionarnos una segunda o incluso tercera 
oportunidad en esta área del desarrollo humano. 

:o IDEM Cit4. 
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. . 
Por otro lado, Margaret Mahler (1939p1 considera que el bebé no cuenta 
con un mundo indiferenciado al nacer, ya que la madre forma una unidad 
somato psíquica omnipotente con el infante. Por lo que en d mundo del 
infante no está claramente delimitado el afuera y el adentro, debido a que los 
limites corporales aún no están claramente delimitados: denominándole a 
esta etapa de "separación e individuación". 

Considerar exitosa o no a la etapa antes descrita, dependerá de sí se logra 
una imagen corporal adecuada y separada de la madre por parte del niño; 
para llevar a cabo esta separación se requiere entre otras cosas de la figura 
paterna para lograr romper esta simbiosis. Mahler refiere que la simbiosis 
humana es un estado intrapsiquico más que un hecho conductual; por lo 
que es un estado inferido en el que no ha ocurrido la diferenciación entre sí 
mismo y la madre. En primera instancia, la fase simbiótica ocurre entre los 
dos primeros meses de vida del bebé, pero a partir del tercer mes y en 
adelante interviene la memoria al proceso de aprendizaje, momento que 
reemplaza el condicionamiento por el cual venia aprendiendo el niño por un 
acumulamiento de experiencia (memoria) y ello es un indicio de la relación 
simbiótica. 

La fase simbiótica es seguida por la etapa de separación e individuación de 
manera paralela a las funciones yo1cas autónomas de la maduración y 
consolidación; es decir, la separación consiste en una emergencia del niño de 
una fusión simbiótica con la madre. Esto es, lograr intrapsíquicamente un 
sentimiento de separación de la madre, ayudando esto al niño a hacer una 
düerenciación entre una experiencia placentera de una cualidad dolorosa, 
teniendo como consecuencia un yo primitivo, el cual va teniendo conciencia 

·y memoria de las cualidades de los diferentes estímulos que se le presentan.22 

El desarrollo de las nuevas funciones como es la marcha, el lenguaje y la 
capacidad cognitiva facilita el proceso de individuación. Motivo importante 
para considerar que el yo es totalmente diferenciado, situación que a su vez 
se entiende como punto de referencia a toda experiencia temporal en pasado 
o futuro por el reconocimiento consciente de las experiencias recurrentes 
que contribuyen al desarrollo de la autoconciencia. 

Mencionar la teoría de la autoestima según Mahler lleva a señalar e 
identificar múltiples factores psicológicos que son elementales y básicos para 
entender la personalidad del individuo, encontrándose incluidas dentro de 
·estos elementos el proceso de la autoestima; por ello, cuando el niño percibe 
que es distinto y está separado de los demás empieza a definirse el proceso 

2 1 lw1hler M.: Simbiosis Humana (1989) 
22 fromm E: Anatomja de la DestructiyjcJ¡¡d Humana (J 991) 
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del si mismo, el cual dura toda la vida, siendo su formación en primera 
instancia del trato que reé:ibe el niño de su madre. 

l. 4 Conclusiones S.:ibre La Autoestima: 

Coincidimos totalmente que la autoestima está alojada en la estructura 
conocida como él "yo", y que se deriva de la interacción social. Así él yo 
social busca cumplir una función que radica en conservar una autoimagen 
positiva de cara a los demás y a si mismos. La llamada interacción social a la 
que nos refiere está compuesta desde las primeras relaciones con el medio, 
desde el primer abrazo o la primer palabra que nos digan nuestros padres, es 
aquí donde los conceptos de competencia y merecimiento van cobrando 
mayor relevancia; pero tal vez el factor más importante es la aceptación, que 
se da por parte del entorno social para el individuo y viceversa. 

Como ya se había mencionado anteriormente, la autoestima se desarrolla 
desde edades muy tempranas lo que para nosotros implica que la autoestima 
es un concepto global, que por lo tanto abarca toda la personalidad de un 
sujeto; es decir, el ámbito social, el psíquico y por supuesto el biológico, que 
conforman la esfera biopsicosocial del individuo, cuando la autoestima 
cambia de nivel (alta - media - baja) afecta a estos tres factores de forma 
importante, asi concluimos que la autoestima es modificable según las 
situaciones que vive el individuo. Teniendo en cuenta que la autoestima es 
un factor variable y modificable pensamos que también es consecuencia de 
un aprendizaje y que como tal se puede reaprender para lograr que sea más 
funcional para el sujeto. 

Debe decirse. que, hasta el momento, el mejor vinculo entre autoestima y 
conducta ha sido establecida por el enfoque cognitivo. Además de ofrecernos 
útiles analogías informáticas, este enfoque también ha sido capaz de 
contemplar algunas de las áreas más problemáticas de la autoestima. Como 
en este marco no implica que el Self sea una entidad real o un constructo: en 
ambos casos solo sirven para organizar con efectividad la información y 
para hacerlo de un modo que proporcione un alto grado de estabilidad. 

Finalmente llegamos a la conclusión de que la autoestima: es la forma en la 
que nos sentimos con respecto a nosotros mismos sobre lo que pensamos, la 
manera en que actuamos y el cómo nos dirigimos en la vida diaria y que se 
ha ido formando a través de un proceso ontológico de desarrollo el cual es 
influenciado de manera importante por la interacción social y que su valor 
principal se encuentra en el grado de "merecimiento" que lleva consigo el 
sentimiento de pertenencia y amor, y que para conseguirlo debe llevar una 
"competencia" con todo su entorno para ser merecedor de la aceptación o 
rechazo social. 
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La capacidad de compromiso esta íntimamente ligada con la autoestima, ya 
que al tener una autoestima alta la necesidad de merecimiento es mayor y 
esto los impulsa a conseguir más metas, por lo cual tienen que 
comprometerse consigo mismos y con su entorno. De tal forma que puedan 
cumplir con las expectativas propias y con las externas, consiguiendo así 
una verdadera reincorporación social. 

Debido a lo anterior como tal, la autoestima es un factor de vital 
importancia para promover el proceso de cambio en cualquier persona y 
creemos que si logramos que esta sea modificada en los internos 
sentenciados por robo en la segunda etapa del Centro Preventivo y de 
Readaptación Social de Ecatepec, podremos establecer un nivel de 
Compromiso para que lleguen a 3ra Etapa• y finalmente a la prelibertad. 

• 1:1 tr.ltamicnto penitenciario según el Modelo E.<tratégico de Readaptación Sodal en el Marco del 
rrogr.ima Corrupción Cero (2001) 1 consta de tres etapou: la Jr.1 en la cual se encucntro1n los n:cién 
sentenciados, la 2da en donde los sentenciados comicman a int~r.irsc a la vida dentro del penal, la 3r.& 
etapa donde el intcmo ya es cap1z de cstabkcer compromisos par.1 acatar la~ reglas y d posible beneficio 
prclibc111cionaL (ver Anexo 1) 
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CAPITULO 11 

Cuando los ladrones 
desaparecen, los 
hombres honestos 
salen. 

-Proverbio Inglés-
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LOS CENTROS ·PENITENCIARIOS Y SU OBJETIVO flNAL: "LA 
READAPTACION SOCIAL". 

Al hablar de centros penitenciarios debemos remitirnos primeramente a su 
origen principal el "delito", el cual constituye uno de los problemas 
centrales del derecho penal lo que nos lleva a la creación de las primeras 
penitenciarias, ello en busca de corregir la conducta antisocial de las 
personas que delinquen. 

2. 1 Concepto de Delito. 

*DELITO: Para dar la concepción de delito d.!bemos remontamos a la teoría 
del delito, la cual constituye, la determinación de las fronteras mínimas de lo 
que puede ser objeto de una pena y dar respuesta a la pregunta de cuales son 
los elementos que deben concurrir, como mínimo y con carácter general, 
para que sea punible; así entre la pena y el delito es preciso un elemento de 
enlace, la nonna penal. El entendimiento de la pena como medio de 
prevención al servicio de la protección efectiva de los ciudadanos, supone 
atribuir a la norma penal un significado directivo, de regulación social, 
asignándole la función de crear expectativas o;ociales que motiven a la 
colectividad en contra de la condición de delitos, de esta forma se admite 
generalmente que el delito "es un comportamiento humano típicamente 
Antijurídico y culpable, añadiéndose a menudo la exige11c1a de que sea 
punible':23 

La palabra delito hace referencia a aquellos hechos que dan lugar a un 
simple juicio penal pretorio, concebido así como el acto contrario a la ley, 
para Rossy24 el elemento esencial del delito no es otro que el 
quebr:mtmniento de 1111 deber para con la sociedad o para con los individuos, 
deber útil a la conservación del orden político y cuyo cumplimiento no 
puede afianzarse sino por la sanción penal. 

Por su parte, Garofalo/S menciona que el delito social o natural es una lesión 
de aquella parte del sentido moral que consiste en los sentimientos altruistas 
fundamentales (piedad y probidad), según la medida en que se encuentra en 
las razas humanas superiores, cuya medida es necesaria para la adaptación 
del individuo a la sociedad. De esta forma Garofalo clasifica los delitos del 
siguiente modo: 

:.::' Colín, G. Derecho \\.\ex jea no de fux-csps Penales. P 29. 
z• l1pcit.29-48 
"Arroyo, D . ,\.\Am111l de derecho venal p.23 
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a) Ofensas al sentimiento de piedad: 
t. Agresiones contra la vida y 

demás actos tendentes a 
producir un mal físico en las 
personas (muerte, lesiones, 
mutilaciones, malos tratos, etc.) 

2. Actos físicos que producen 
dolor, físico y moral al mismo 
tiempo (violaciones de la 
libertad, individual, rapto no 
consentido, etc). 

3. Actos que por un medio directo 
producen un dolor moral 
(calumnia, difamación etc). 

b) Ofensas al sentimiento de probidad: 
1. Agresiones violentas contra la 

propiedad (robo, extorsión, 
incendio, etc). 

2. Agresiones no violentas contra 
la propiedad pero con abuso de 
confianza (estafa, 
defraudaciones de los derechos 
de autor, etc). 

3. Agresiones indirectas a la 
propiedad o los derechos civiles, 
por medio de mentiras solemnes 
(falso testimonio, falsificación 
de documentos, supresión del 
estado civil etc). 
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1. Acciones contra el estado (traición, 
sedición, etc) 
2. Acciones contra el poder social sin fin 
político (resistencia a agentes de la autoridad, 
usurpación de títulos o funciones, etc). 
3. Acciones contra la tranquilidad pública, 
los derechos civiles de los ciudadanos, contra 
el culto o contra el pudor público 
(Allanamiento de morada, irregularidades 
electorales, Ofensas a la religión, escándalo 
público, etc). 
4. Transgresiones de la legislación particular, 
de un pais determinado (tenencia ilícita de 
armas, prostitución, etc). 

Desde el punto de vista técnico jurídico, el delito según Beling26 "es la 
acción típica, antijurídica culpable sometible a una sanción penal adecuada 
y suficiente para las condiciones objetivas de la penalidad. Para que un acto 
pueda ser considerado como delito se precisa que reúna los siguientes 
requisitos: a) Una acción, b) que dicha acción sea ti pica, es decir que se halle 
descrita objetivamente por la ley, c) antijurídica, o sea contrana al derecho 
carácter separado de la tipicidad, d) culpable, bien en su forma dolosa o 
culposa, e)sancionada con una pena como una lógica consecuencia, 
Oconcurriendo las condiciones objetivas de penalidad, requisito intrínseco 
que afecta no al núcleo del tipo si no a su zona periférica y que no necesita 
ser abarcado por el dolo del autor". 

Por último y la definición que más se acerca a nuestro estudio es la de 
jiménez de Asúa27 para quien el delito "es la conducta considerada por el 
legislador como contraria a una norma de cultura, reconocida por el estado 
y lesiva de los bienes juridicamente protegidos, procedente de un hombre 
imputable que manifiesta con su agresión peligrosidad social". 

La importancia de explicar el concepto del delito radica en que es el inicio de 
un proceso jurídico, personal, familiar, y social en donde surge la 
preocupación de readaptar y evitar con ello que el delito siga proliferando. 
De esta forma, entendemos el delito como una acción antijurídica que 
implica agresión y privación de los bienes materiales a las personas que por 
derecho tenían la posesión de estos. 

""Angeles, A. Y Azzdini, A.: Compilaciones de derecho oenal. UM\, Pp.69 
zr IDE.\-\, cit 24 P.p 23-36. 
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2.2 Conceptos de Sentencia y Pena. 

Todo lo antes mencionado refiere que a una conducta de delito se le 
"castisa"es decir se le da una pauta que debe cumplir para sanar con la 
sociedad su trasgresión, a esa pauta se le llama sentencia. Sentencia, del 
latín sententia, s('>:m'fi'c.1 dktamen o parecer; por eso, generalmente, se dice: 
la sentencia "es una decisión judicial sobre alguna controversia o disputa". 
También se afirma que, viene del vocablo latino sen tiendo, fXJrque el juez 
partiendo del pn.x:eso declara Jo que siente. Es aquí el momento preciso de 
diferenciar sentencia de pena, ya que la sentencia, es aquella que se 
dictamina, pero que puede cumplirse fuera de la penitenciaria, o como 
vulgarmente se dice de la cárcel, así la pena debe cumplirse dentro de la 
penitenciaria, así la sentencia penal es la resolución del estado por conducto 
del juez fundada en los elementos de injusto punible y en las circunstancias 
objetiva~, subjetivas y normativas condicionantes del delito y en la cual se 
define la pretensión punitiva estatal. En referencia a esto el artículo 1828 

constitucional expresa: "Sólo por delitos que merezcan pena corporal habrá 
lugar a prisión preventiva. El sitio de éste será distinto del que se destinará 
para la extinción de las penas y estarán completamente separados." 

La sentencia se clasifica con base al momento procesal al que se dictaW; 
Interlocutorias y definitivas. Las sentencias interlocutorias son resoluciones 
pronunciadas durante el proceso para resolver algún índice, ella esta 
planteada bajo suposiciones y no es definitiva, constituye más bien una 
probabilidad de sentencia que una sentencia propiamente dicha. Las 
sentencias deti'nitin1s son como su nombre lo indica, insolubles y totalmente 
dictadas para cumplirse. Debemos mencionar que las sentencias pueden ser 
llbsolutorias o condenatorias, según el caso obtiene un carácter definitivo o 
ejecutoriado. La sentencia de condena, es la resolución judicial, que, 
sustentada, en los fines específicos del proceso penal afirman la existencia 
del delito y, tomando en cuenta el grado de responsabilidad de su autor lo 
declara culpable, imponiéndole por ello una pena o una medida de 
seguridad. La sentencia absoluton'a, en cambio determina la absolución del 
acusado, en virtud de que, la verdad histórica patentiza la ausencia de 
conducta, la tipicidad, o aun siendo así las probanzas no justifiquen la 
existencia de la relación de causalidad entre la conducta y el resultado. El 
fin de la sentencia es la aceptación o la negación de la culpabilidad que el 
juez mediante la valoración del caso determine la tipicidad o atipicidad de la 
conducta y de todos los factores que intervienen en el proceso. 

""Constitución Política Mexicana, editada en 199i, Art. 18 
'"Colín, G. Derecho Mexirnno de Pnxedjmjentos renales. P.p 573-600. 
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Para cada delito existen dos términos el mínimo y el máximo, dentro de los 
cuales se hace posible la adaptación de la norma a cada caso teniendo en 
cuenta las notas diferenciales del delito y las peculiaridades del delincuente, 
nsi el juez debe tener presente fijación del tiempo en la pena de prisión y 
disposiciones legales aplicables. Para fijar el tiempo que debe durar la pena 
de prisión, el juez atenderá al mínimo y máximo previsto para cada caso 
concreto; no rebasará jamás los limites legales indicados en el articulo 25, 
del código penal. 

Después de que el juez a determinado la sentencia. el acusado deberá 
cumplir una pena, la cual debe ser entendida de la siguiente forma: 

*Pena: "Real privación de bienes que sufre el autor del delito bajo la 
supervisión del poder ejecutivo para la prevención especial y determinada en 
su máximo por la culpabilidad y en su mínimo por la repersonalización"'"'· 
U1 pena posee las siguientes características jurídicamente: a) particularidad, 
porque la sufre un sujeto determinado; b) concreción porque es un hecho 
concreto, y c) temporalidad porque se ubica en un momento determinado, y, 
por tanto, se agota concluido este momento. L'.l penitencia o pena, en sentido 
estricto, corresponde exclusivamente a la autoridad judicial como acto 
inherente a su función al momento de dictar sentencia, resolviendo 
definitivamente la situación juaicial del in.liv1duo. La pena posee cuatro 
finalidades principales: U1 primera de ellas se le llama retribución; su 
finalidad es la más antigua, en las más remotas sociedades se imponía un 
castigo, para compensar un mal causado con la imposición de otro mal. Una 
segunda finalidad es la expiación de la culpa por parte del infractor. La 
tercera finalidad era intimidar a los miembros de la sociedad, para evitar la 
comisión del delito y por último la cuarta finalidad y a la que se ha llamado 
la "más humana", se presenta en una etapa paciente cuando las doctrinas de 
la penologia moderna señalan como único y exclusivo fin de la pena, la 
reforma del penado y su readaptación a la vida social. Sobre esta finalidad 
Sergio García Ramirez~ 1 expresa textualmente "Se trata de readaptar o 
rehabilitar, corregir, rescatar o incorporar, esto es producir un hombre 
distinto, sólo en la medida y para los fines de la convivencia social, aunque 
sea entrañablemente el mismo y asi viva y muera, con una identidad que se 
diría frenada o clandestina: Puede ser, pues solo un individuo relativamente 
nuevo o seminuevo, suavizado, sosegado, solidario, o al menos capaz de 
actuar solidariamente en un tiempo y un espacio determinados". Esta cuarta 
finalidad trae consigo un interés por el hombre delincuente, buscando la 
manera de integrarlo nuevamente a la sociedad como un individuo 
productivo. 

-'"Angeles, A. Compjlacjones de Derecho Penal. P.p 69. 
JI García, S: Manyal de prisiones p.269 
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Hasta aquí hemos hablado de re:uloptación o repersonalización del sujeto y 
por éllo es preciso clarificar el término readaptación. Se han dado varias 
definiciones acerca de la readaptación social, desde nuestro punto de vista 
una de las más completas, además de que está impregnada de u11 gran 
sentido humanitario es la del Dr. Sergio García Ramírez (1984), la cual 
señala: "Readaptar no significa en el sentido que en México se entiende, ni 
puede significar, una cirugía del alma, una conversión total de la 
personalidad, una evangelización indebida, un saqueo del espíritu. 
Readaptar no es suprimir a un hombre social psíquicamente, para que en su 
lugar surja otro, sino solo, respetando su dignidad humana y sus opciones, 
sobre todo sus selecciones ideológicas, colocarlo en situación de no 
delinquir, de comportarse juridicamente, legítimamente dentro de los causes 
admisibles en nuestra sociedad, sin vulnerar su espíritu, modificar sus 
creencia o alterar sus ideas. Readaptar es, pues, algo sumamente delicado, 
que implica esmero y respeto por la dignidad humana. Por otra parte, no se 
trata sólo de una labor filantrópica, de un acto de misericordia aunque tenga 
mucho de filantrópico, de piadoso y de misericordioso al que hacer del 
readaptador social. Se trata, además, de un proceso de beneficio para la 
sociedad, misma que así rescata a sus miembros y de este modo evita ser 
nuevamente dañada". 

Hasta este momento hemos retomado tres términos importantes la sentencia, 
la' pena y la readaptación estos tres conceptos están entrelazados, debido a 
que el juez dicta una sentencia condenatoria, la cual debe ser cumplida en 
un lapso determinado de tiempo (pena), en el que se otorga un tratamiento 
penitenciario con el objetivo de readaptar, es aquí donde la investigación 
comienza a cobrar importancia debido a que nuestra propuesta pretende 
ayudar a mejorar el tratamiento psicológico que se le proporciona a los 
sentenciados. 

2.3 Antecedentes de las Penitenciarias en México. 

La principal misión de los centros penitenciarios es preparar hombres libres, 
'no acostumbrar a los reclusos por fuerza patológica y artificial a las 
prisiones, esto debido a que en muchas ocasiones el liberado retorna 

. es¡xmtáneamente al reclusorio en busca de techo, abrigo y trabajo; tal 
fenómeno dista mucho de probar la excelencia de la prisión; antes bien, es 
demostrativo de su fracaso, y de una desdichada situación social. 

Por ello, es importante mencionar los antecedentes de los ahora llamados 
Centros penitenciarios, y cómo se desarrollamn desde las épocas antiguas. 
Asi comenzaremos por saber que la cárcel preside al presidio y a las 
penitenciarias, que son las que_ designan el método de ejecución de las 
sanciones de libertad. Él término "cárcel", conforme al diccionario significa: 
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"cosa pública" destinada para la custodia y seguridad de los reos, su origen 
de tipo latino "cocrcendo'', que significa restringir, coartar, y en la palabra 
"carear", término hebreo que significa "meter una cosa". 

El concepto penitenciaria evoluciona hacia la pena privativa de la libertad, 
como "penitencia" es decir, lugar para lograr el arrepentimiento de quien 
violó la norma penal. En forma más moderna se les llama "centros de 
rehabilitación social" por cuanto el fin de la pena no solo de seguridad sino 
un justo equilibrio entre éste y la rehabilitación del condenado. Hacia los 
años 620-670- AC, se fundó la primera cárcel de Roma ampliándola no 
mucho después Aneo Mauricio el cuarto de los reyes llamándose esta cárcel 
"Latomia" La segunda cárcel romana se llamo "Claudina", construida por 
Apio Claudio y la tercera cárcel llamada "Mamertina". En este tiempo la 
cárcel tenia como objetivo el guardar a los presos, ésta no sería su enemiga, 
no era dada para escarmentar tan solo era para guardar a los presos hasta el 
momento de ser juzgados.:12 

Durante 1000 largos años las cárceles cumplieron su oficio de recibir y 
retener "carne sucia" humana, penetrándose bien sus muros y su pavimento 
del sudor, de la sangre, lágrimas, maldiciones y lamentos de los presos. Solo 
en el año 320 de nuestra era, hallamos en el cuerpo del derecho Romano un 
texto preciso; la magnifica constitución imperial de Constantino, ésta fue 
realizada para el primer programa de reforma penitenciaria, la que se 
limitaba a 5 o 4 preceptos fundamentales. El primero que no es 
precisamente carcelario, es el de la abolición de la crucifixión como medio 
de ejecución, el más vil de la pena capital reservado para gentes de 
condición inferior o para delitos catalogados de los más atroces. Después de 
la abolición de la crucifixión los siguientes puntos, conforman la reforma 
carcelaria el segundo indica la separación de los sexos en las prisiones; el 
tercero que prohibía los rigores inútiles en las cárceles, el uso desmedido de 
esposa, instrumentos de castigo y cadenas, el cuarto declaraba la obligación 
del estado a mantener a su costa a los presos pobres, y finalmente el quinto 
que ordenaba que existiera un patio bien asoleado para la alegria de los 
presos. La constitución anterior era inválida cuando se encontraba un reo de 
estado (que robaban o cometían un fraude al gobierno), para éstos la prisión 
llegaba al máximo rigor, el espacio era el mínimo, la luz suprimida, el aire, 
la alimentación y el movimiento, dejando tan solo al reo la lenta circulación 
de la sangre, y la respiración entre cortada y el pensamiento aletargado. Se 
llevaba en esta época al delincuente del estado a la jaula colgada bajo los 
corredores o a las bóvedas, en que el reo se retorcía y revolvía más como 
réptil que como ave, este tipo de jaulas eran ocupadas en Francia, Italia, 

·'' Cadenas, D. Descripción ele c\ltem!ltivas de Trabajo ele! Psicólozo en los Centrps Preyentivos y 
de Readaptación Social en el ük~ Je +\.\ex p.p 9 -11. 
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Alemanfr1 y España. Esta forma de custodia,. duró hasta la víspera de la 
Revolución Francesa, poco tiempo después la pena de muerte comenzó su 
decadencia donde no había quedado abolida y se aplica a delitos que hoy son 
considerados leves. 
Para entonces las horcas, los patíbulos, se alzaban permanentes en las plazas 
públicas funcionando casi a diario, como ejemplo tenemos la horca de 
tablado en Sevilla y en América la horca mexicana alzada en el :zócalo de 
continuo cubriendo la picota de palo, como puede verse en las estampas del 
Virrey Revillagigedo. 

Posteriormente la prisión pasa a una forma moderna, tomándose ahora como 
una verdadera pena jurídica. l"1 prisión preventiva pertenecia al derecho 
procesal penal, el papel que adquiere en el sistema de la penalidad vino a 
coincidir con los comienzos de la penalidad en Europa y también con los 
principios de la era que se podria llamar "del derecho penal clásico, liberal y 
humanitario" ,:i3 

En España las penas de clausura en general eran tres, en función con el 
carácter de la pena, a su vez relacionada con la gravedad del delito. Estos se 
clasificaban en delitos graves, menos graves y leves o en crímenes, delitos y 
contravenciones las penas podrían ser aflictivas para los primeros, 
correccionales para los segundos y leves para los últimos, en el ambiente o 
clima propio de las penas aflictivas, estaba la reclusión, en la pena 
correccional, la prisión propiamente como tal, y en las leves el arresto. 

En la legislación española, el arresto comienza como un día de detención y se 
prolongaba hasta los 6 meses de duración, la prisión se iniciaba a los 6 meses 
y un día llegando a los 6 años, la reclusión comenzaba a los 6 años un día, y 
se prolongaba hasta la perpetuidad. 

La estructura interna de la prisión al paso del tiempo se vino remodelado, de 
tal forma que él espació, la luz, la alimentación, los movimientos y las 
relaciones fueron recuperadas poco a poco por el preso sin prejuicio de la 
vida severa ilimitada que la prisión imponía aun concebida como una 
situación de clausura. 

Actualmente tiende a entenderse mejor, como una condición de clausura 
conveniente a un tratamiento que asegure la deficiencia del sentido jurídico, 
como característica del delincuente, marcando el derecho penal clásico en su 
fase de culminación en la década de los 80's de 1 pasado siglo XIX. 3-1 

JJ IDE."1 Cit 30. Pp.239-24 7 
J.I Jaimes e, y Ramírez,J. Establecimiento de un Repertorio Cognitivo Conducrual y de 
Habilidades. en Acusados de delit"' sexual y otros delitos. P.p 12-15 . 
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En México la historia penitenciaria descrita por Cadenas (1994) inicia a 
partir de los métodos de castigo en tiempos precolombinos, específicamente 
en las culturas Azteca, Mayr. y Zapoteca principalmente. 
En la cultura Azteca, se contaba con una organización social que permitia 
que todos los habitantes gozaran de ciertos derechos, como la educación, su 
ingreso en el comercio y a la practica de un oficio. La presencia de los 
delitos era mínima, esto debido posiblemente a la existencia de normas 
rigidas, a la influencia de la religión, ya que la desobediencia era castigada 
severamente además de que una conducta socialmente adaptada era la única 
para conseguir cierta jerarquía dentro de su grupo. 

Todo sujeto que presentaba una conducta antisocial abiertamente perdía 
todos sus derechos civiles en el caso de los delitos de índole religiosa como 
blasfemia, sacrilegio, los robos sacrílegos eran escasos por el temor a los 
dioses ya que podían mandarles desastres a su comida y a su persona, el 
temor era mayor en estos casos, debido a las consecuencias que tendrían que 
pasar después de la muerte. 

Uno de los principales planteamientos consistia en la restitución al ofendido, 
dado esto ya no existía delito que perseguir, el castigo que recibía era el 
destierro o la muerte según se Juzgara, el robo se castigaba con la esclavitud 
hasta que restituyera lo robado o se le pedía una multa que doblara lo 
robado, quedándose el afectado con la parte correspondiente y la otra parte 
destinada al tesoro de la comunidad. Si el robo se hacia en camino real era 
penado con la muerte, al igual que los robos en mercado que se castigaban 
con la muerte instantánea por lapidación, pero cuando alguien robaba para 
satisfacer su apetito inmediato se podía retirar del lugar impunemente, otro 
delito castigado con la muerte se refería al robo de oro, plata o jade, ya que 
estas eran reservadas para el ornato de objetos religiosos. El asesino de 
esclavos también recibía la muerte como castigo. Al calumniador se le 
cortaban los labios y algunas veces las orejas; otro delito castigado con 
severidad era el adulterio sobretodo si era cometido fuera de las leyes del 
divorcio; la horca era el castigo más común del incesto, y la sodomía era 
castigada con repugnante brutalidad. 

En cuanto a las leyes Zapotecas el adulterio era castigado con la muerte, si el 
afectado así lo solicitaba, pero si éste lo perdonaba, entonces era castigado 
con la pérdida de su familia así como con mutilaciones. En estas sociedades 
no existían las cárceles, tan solo se encerraba a los individuos en jaulas o 
corrales hasta que se les juzgaba o ejecutaba, más tarde todas estas formas de 
castigo cambiaron con la llegada de los españoles a nuestro país se 
implantaron toda una serie de leyes instrucciones y ordenanzas que 
constituían el principal eje jurídico durante la colonia, dedicándose a 
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reglamentar el sistema penal de las cárceles y carceleros, de las visitas de los 
delitos y penas, etc. · 

En este tiempo existieron algunas cárceles como la llamada "Cárcel de la 
Ciudad" que fue terminada de construir por el Virrey Duque de Linares en 
1 724, la que albergaba a sujetos que cometían delitos en la jurisdicción de 
los Alcaldes ordinarios. Funcionando normalmente hasta 1725, en ella se 
encontraban sujetos que habían cometidos delitos tales como robo, asalto en 
camino real muertes forzamientos, vicios, etc. En el año de 1785, la 
distribución de Ja prisión estaba en la siguiente forma: Existían dos plantas 
donde se encontraban Ja Alcaldía, comisaría, dormitorios, separos, sección de 
mujeres y otras más. 

Para el siglo XVI existía la Real Cárcel Decorte, construida en 1666 y 
destruid.'! por un incendio en 1692; reconstruida en 1778, en ella 
fusionaban talleres (estableciéndose 5 de ellos: Carpintería, Sastrería y 
Zapatería para Hombres y con Lavandería y Costura para Mujeres), así como 
un área física mayor que permitía que los ahí recluidos se movieran más 
libremente evitando de alguna forma el hacinamiento. En esta Cárcel era 
temida Ja sala de tormento en donde eran victimas de terribles castigos los 
ahí recluidos, así como la existencia de la sala destinada para que los presos 
pidieran limosna para su subsistencia. 

Otras de las cárceles la llamada "Del Sagrado Tribunal de la Inquisición", 
era considera cárcel secreta, se ubicaba en la calle perpetua y se denominaba 
como lugar de "retención". 

Los principales delitos sancionados durante esta época colonial, fueron el 
Judaísmo así como su reincidencia, la Rebeldía, Herejia, Mentira y toda serie 
de delitos del mismo tipo y cuyas penas iban desde la muerte por Garrote, 
hasta la Prisión y Jos AL.Oles; la persecución estaba destinada al santo oficio 
siendo los delitos más comunes, el ·Robo, Asalto Homicidio, Magnicidio, 
Homosexuales, etc. 

En esta misma época se encuentran datos de Ja "Cárcel de la Acordada" que 
funcionaba de acuerdo con las leyes prácticas de castilla en ella se realizaban 
los juicios a los prisioneros y se les dictaba Ja sentencia correspondiente. Si 
ésta era de muerte se ejecutaban sin tardanza y dejaban su cuerpo colgado 
en un árbol como un símbolo para obtener así la obediencia del pueblo. 

Con el México Independiente surgen nuevas ideas que pretenden renovar 
todo el sistema Jurídico, para que fuese más Humanista. Una de estas 
renovaciones fue trasladar a todos los presos de la Acordada, al viejo Colegio 
de Belén en 1853, .esta Cárcel contaba con dos Departamentos, uno de 
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Hombres y otra de Mujeres, sirviendo de pns1on para aquellos que eran 
puestos a disposición de la autoridad política y de las autoridades judiciales, 
a excepción de los reos de delitos Militares y de los menores de edad; en la 
sección de hombres se encontraban juntos, procesados, y sentenciados, 
funcionando así hasta 1933, debido a que por decreto se destino para Cárcel 
General de la Ciudad. 

Por otra parte estaba la prisión de "San Juan de Ulúa" la que fue destinada al 
confinamiento de reos políticos, así como reos incorregibles e:.specialmente 
aquellos a los que se les aplicaba la pena capital, como también lo fue la 
penitenciaria de las "Islas Marías" que por orden del entonces presidente 
Porfirio Diaz en el año 1908 fue inaugurada como colonia penitenciaria. 

El 29 de septiembre de 1900 bajo el régimen del General Díaz nace 
"Lecumberri" una de las mejores penitenciarias del Distrito Federal. Esta 
contaba con 332 celdas para reos del primer periodo (aislamiento celular), 
338 para los reos del segundo (la separación de los reclusos durante la 
noche y el trabajo común durante el día) y 104 celdas para el 3ro (de 
concesión de la libertad condicior.al). Las crujías fueron denominadas con 
las letras del alfabeto, la clasificación se realizaba en función del delito 
cometido, antecedentes penales, el trabajo que realizaban y su conducta 
dentro de la institución. t:jempiv en la d.:nominada cun la i.:tra A se 
encontraban sujetos reincidentes; B para los delincuentes sexuales; C delitos 
imprudenciales; F los narcotraficantes y drogadictos; H que no formaban 
parte del polígono y fue destinada a los que desempeñaban un cargo público, 
especialmente a agentes policíacos;] a sujetos homosexuales fuera cual fuere 
su delito; las crujías M y N que eran circulares y de delimitado espacio eran 
destinadas para los internos cuya conducta rebasaban las prohibiciones· del 
penal y amenazaban su funcionamiento. 

Cuando estallo la Revolución desaparece la "Cárcel de Belén" y los ahí 
recluidos tuvieron que ser trasladados a la penitenciaria, trayendo como 
consecuencia un retroceso del sistema penitenciario, por lo que 
"Lecumberri" no podía continuar ·así mucho tiempo, ya que existían 
condiciones de presión y de contaminación a los que estaban sujetos internos 
y trabajadores, por tanto fue en agosto de 1976, a las 8 horas cuando se dio 

· por clausurada esta institución. 

En el año de 1977 específicamente el 4 de octubre el Jefe del Departamento 
del Distrito Federal dispuso la creación de la Dirección General de 
Reclusorios y Centros de Readaptación Social, el cual se apoyo en lo 
propuesto por la Ley de Normas Mínimas en un intento de establecer 
reformas en el sistema penitenciario que garantizara un funcionamiento más 
humanitario de estas instituciones, a través de la readaptación de los 
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delincuentes; la prevención de los delitos, el cambio y Ja educación de los 
internos con el fin de lograr integrarlos nuevamente a Ja sociedad. 

El objetivo principal era la readaptación de los delincuentes, a través de 
programas de tratamiento individualizado; de esta forma surgieron los 
Centros Preventivos haciendo Centros de Observación y Clasificación 
(C.O.C.). Dentro de cada uno de los reclusorios Jos cuales están integrados 
por un equipo interdisciplinario de integración Psicológica, Médica, 
Psiquiátrica, Criminológica, Pedagógica y de Trabajo Social, los cuales 
después de tratar a los internos en forma individual proporcionan los 
elementos necesarios para dar una clasificación más adecuada en los 
diferentes dormitorios. 

2.4 Antecedentes de las Penitenciarias del Es,ado de México. 

Pasando especificamente a la historia penitenciaria en el Estado de México, 
encontramos que, Melchor Muzquiz primer gobernador del Estado de 
México en 1825, hizo el señalamiento sobre el lamentable estado de las 
cárceles, asi en 1827 se asignó a las cárceles el papel de custodiar a los reos 
evitando el maltrato y encierro en calabozos subterráneos, obscuros y mal 
sanos, y aunque esta medida únicamente se abocó a implantar medidas de 
máxima seguriaad básicamente para octubre de 1850. Como resultado ele la 
dificil situación económica que atravesaba la entidad misma que 
obstaculizaba el sostenimiento de las cárceles y ante la carencia de 
establecimientos donde los delincuentes cumplieran la pena de presidio se 
opto por destinarlos al desempeño de trabajo de minas fábricas e ingenios 
apertura y compostura de caminos. Con éste espíritu se fundó un presidio 
en el Mineral del Monte Tulancingo, el cual recibió el primero de junio de 
1851 a 102 reos provenientes de las cárceles de Tlalnepantla, Tlalpan, 
Pachuca, Tular.cingo, Cuautitlán, Zumpango, Ixmiquilpan, y Actopan. En el 
Estado de México la privación de la libertad en sí misma constituye un 
castigo a Ja vez que se utilizó como medida correctiva, objetivo difícil de 
alcanzar dadas las condiciones de ociosidad, hacinamiento, desaseo, etc, que 
prevalecian en las cárceles por lo que por vez primera el Lic. Pascual 
González fuentes presentó una iniciativa para construir una penitenciaria en 
la capital del estado en la que se hiciera realidad la existencia de espacios 
separados para detenidos, sentenciados, niños huérfanos, de acuerdo al sexo, 
incluyendo a lugares propios para reclusión perpetua o aislamiento. 

Para 1861 las Cárceles continuaron con Ja función principal de resguardar a 
los reos, pero con la peculiaridad de que la ley señalaba que deberian 
disponer de espacios separados para Jos formalmente presos, y los 
simplemente detenidos. Y Así, surgió aunque sólo en papel, la clasificación 
criminológica. 
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En octubre de 1870, el gobernador Mariano Riva Palacio promulgó la 
Constitución Política del Estado, la que ratificaba un gobierno dividido en 
tres poderes: Legislativo, Ejecutivo y Judicial. Mariano Riva Palacio, en 
18 71, informó las condiciones tan deplorables que prevalecían en las 
cárceles, mencionando lo imprescindible de mejorarlas. En consecuencia, 
expresó que la obra pública más importante de cada distrito debería ser la 
construcción de su cárcel, tomando en cuenta el tipo de sistema 
penitenciario más adecuado de los cuatro conocidos en esta época, los cuales 
se basaban en la forma de comunicación entre los presos: comunicación 
continua, únicamente comunicación diurna, incomunicación absoluta o 
aislamiento, y el de separación constante de los presos entre sí y de 
comunicación de ellos con los empleados de la prisión, con los sacerdotes de 
su culto y con otros casos capaces de moralizarlos. 

Para Riva Palacios el sistema penitenciario no estaba limitado al aspecto de 
comunicación, también comprendía el tratamiento físico y moral de los 
delincuentes por medio de atención médica, instrucción y práctica de un 
oficio cuyo producto le permitirá contar con ahorros para iniciar una vida 
fincada en el trabajo al recuperar s11 libertad.~~ 
Desde entonces a la fecha, los Centros Penitenciarios del Estado de México se 
han venido modificando en su construcción, trato y personal especializado 
para la atención de los recluidos. A la fecha ei Estado de Mexico cuenta con 
20 Centros Preventivos y de Readaptación social. 

Los Reclusorios poseen una estructura similar en todos los centros, la cual 
posee una alta extensión rodeado en su mayoria de cerros y cerrado con un 
murallón, los edificios son bajos, rodeados de espacios verdes, en algunos 
casos con desniveles para cuidar la vigilancia, los edificios de visita íntima y 
familiar se encuentran a mayor altura. Hay zonas para deportes y para los 
talleres, poseen un área técnica en donde se encuentran los psicólogos y los 
trabajadores sociales, un área médica, un área educativa donde se encuentra 
la escuela, y de 6 a 8 torres de vigilancia. 

Los Centros Preventivos y de Readaptación social están formados por las 
siguientes secciones: 

De Ingreso. 
11 De Observación 
111 De Custodia preventiva 
IV De Ejecución de Penas. 
V Instituciones Abiertas. 

"Cadenas .D,: Dgccipción de Altcmatiy&! del trabajo del Pmcól~o en CPHS. P.9-24 
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Las secciOnes de ingreso y observación estarán integradas, a los centros 
existentes. La· sección de observación desarrollara directamente las 
actividades de observación científica de la personalidad de procesados Y 
sentenciados y coadyuvara a la clasificación y tratamiento de los mismos. 

El indiciado permanecerá en la instancia de ingreso, hasta que se resuelva su 
situación jurídica en el término constitucional. En caso de dictársele auto de 
formal prisión será trasladado inmediatamente a la sección de observación. 
El procesado ·será alojado en la sección de observación por el tiempo 
indispensable para efectos de estudio y clasificación. 

La custodia de internos cuya sentencia haya sido motivo de apelación o 
juicio de amparo deberán colocarse en la prisión preventiva de los 
procesados. 

En los centros deberán existir pabellones o dormitorios de mínima, media y 
máxima seguridad, determinando el consejo interno de las mismas, la 
asignación de los internos sobre la base del estudio de personalidad integral, 
que revele el grado de peligrosidad o de reincidencia del sujeto. 

Tanto los enfermos mentales como los fármacodependientes serán recluidos 
dentro o fuera ciei centro en Fabellones y Hospitales Psiquiátricos según sea 
el caso. 

Los pre liberados podrán ser destinados a instituciones abiertas, se procurara 
que estos establecimientos estén anexos a los CPRS.36 

Antes de continuar es conveniente descender al terreno práctico para 
realizar una reflexión sobre el escenario al que nos estamos refiriendo, ya 
que es poco conocido. Las intervenciones que se realizan en el marco 
institucional de estas características se encuentran constantemente con una 
serie de problemas prácticos inherentes a la prisión, en la medida en que 
forman parte de una compleja red institucional: 

a) Masificación: Las prisiones albergan hoy en día un numero de internos 
muy superior al previsto, con los efectos negativos que esto conlleva, 
tanto para la salud de los internos, como para el buen funcionamiento 
de la organización. 

b) Violencia institucional: entendida como el conjunto de situaciones en 
las que se ejerce la fuerza o presión, tanto verbal o física como 
psicológica. 

J 6 IOEM Cit 30 P.p.iZi-i33. 
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c) Insalubridad: No por falta de asistencia médica, sino a consecuencia 
de la superpoblación y del elevado porcentaje de toxicómanos, así 
como de la presencia, de unos años a esta parte, de infectados por VIH. 

d) Falta de canales de información fluidos y eficaces que mantengan 
informados a los internos y faciliten la coordinación entre los distintos 
servicios de la prisión. 

e) Bajo nivel de formación de los internos: Entre los que el porcentaje de 
analfabetismo es, por desgracia, bastante elevado. 

f) Ausencia de vínculos adecuados con la comunidad: Así como con los 
diferentes agentes sociales que faciliten la tarea reinsertora. 

g) Insuficiente capacitación técnica del personal: En temas de 
aplicabilidad penitenciaria, lo que lleva a reproducir viejos esquemas 
y a favorecer la falta de comprensión entre los distintos sectores. 

A estas dificultades hay que sumar las derivadas de los presupuestos 
teóricos que rigen la vida de las prisiones y que, en muchos casos, 
obstaculizan la implantación de nuevas experiencias. Nos estamos 
refiriendo a cuestiones tales como el predominante uso del castigo,(a 
pesar de la evidencia empírica acerca de lo limitado de sus resultados 
respecto al cambio esperado) y a la persistencia de una concepción 
internalista de la conducta delictiva, concepción que inevitablemente 
conduce a un enfoque clínico acorde al modelo médico y que se ve 
reforzado a demás por la normativa vigente.-'7 

De esta manera hemos podido ver como fue evolucionando el concepto de la 
penitenciaria en México y en todo el mundo, ya que en un inicio su única 
función era guardar "carne sucia" para evitar contaminar al resto de la 
comunidad. Sin embargo poco a poco se han podido dar cuenta de que la 

·delincuencia es producto de la misma sociedad y por ello, actualmente la 
función de la penitenciaria ha cambiado; estableciendo como objetivo 
primordial el readaptar y dar una nueva oportunidad a aquellas personas 
que en algún momento han faltado a las reglas impuestas por la sociedad. 

2.5 Prelibertad. 

Con respecto a lo que nos concierne "LA PRELIBERTAD" debemos decir que 
es un proceso que tiene por objeto la reincorporación social del interno, pero 
para llegar a esta fase terminal del proceso de readaptación debemos 
remitirnos a sus primeras etapas: 

Para otorgar la prelibertad el interno es sometido a un consejo 
interdisciplinario, tal consejo esta formado por Psicólogos, Trabajadores 
Sociales, Médicos, Psiquiatras, Trabajadores de la educación, Industria 

J7 Clemente M. l'Sicolº:iia lurjdjca Penitenciaria ll p.75-100 
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penitenciaria, ·Criminólogos; está Presidido, por .el :Dire~tór del Centro 
Pénitenciario, los criterios que cada una de las areas deben cumplir para el 
otorgamiento de Beneficios son: · · · · · · · · 

• ' Ár~a Jurídica: que haya cubierto el tiempo en. reclusión de acuerdo al 
té~ino aritmético que marca la ley (50% de la pena impuesta por la Ley) 

• Área Médica: que cuente con normas, valores, y hábitos para conservar la 
salud. 

• Área Psicológica: que proyecte adecua.:la escala de normas y valores que 
le permitan su funcionalidad, individual, familiar y social. 

• Área de Trabajo Social: que tenga núcleo de reinserción, Tutela, Trabajo y 
resuelto el problema victimológico. 

• Área Educativa: que registre una asistencia a la escuela superior al 80% y 
haya asimilado, normas, valores, conocimientos, hábitos y habilidades. 

• Área Laboral: que haya trabajado, adquirido el hábito del trabajo y haber 
sido capacitado para el mismo. 

• Área de Vigilancia: haber observado buen comportamiento y no presentar 
reportes de mala conducta, por lo menos en los últimos seis meses. 

2.6 Consejo Técnico Interdisc1plinario. 
Como se menciono, en el punto anterior el Consejo Técnico 
Interdisciplinario, juega un papel sumamente importante para la 
readaptación, ya que ellos determinan si el interno será preliberado o no. 

De esta manera, el Código Penal del Estado de México en el capitulo 
segundo del articulo l 3vo "los integrantes del Consejo Técnico 
Interdisciplinario tendrán derecho a voz y voto en las deliberaciones" 

Art. 14 "El CTI conocerá de asuntos de alcance general para los centros, así 
como del tratamiento individual de los internos, particularmente en lo que 
atañe a la aplicación de la progresividad del mismo. Conforme al orden del 
día que elabore la Dirección General de Prevención y Readaptación Social. El 
pronunciamiento que adopte el en tendrá valor de Dictamen Técnico y en 
su caso será notificado al interno correspondiente. La aplicación del 
beneficio otorgado en su caso, será autorizado inmediatamente para su 
cumplimiento por quien presida el consejo. 

Artl 5 El CTI celebrara sesiones ordinarias cuando menos una vez por 
semana y extraordinarias cada vez que sea convocado para ello, por la 
Dirección General de Prevención y Readaptación Social. 
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Artl 7 El en tendrá las siguientes funciones: 
1. Aplicar y dictaminar el tratamiento Readaptatorio. 
2. Realizar la evaluación de la personalidad de cada interno, a fin de 

determinar la aplicación del tratamiento progresivo y técnico. 
3. Determinar las medidas que considere más adecuadas para el 

tratamiento de los internos. 
4. Realizar el Diagnóstico de los internos desde su ingreso. 
5. Dictaminar y supervisar la asistencia técnica en procesados y el 

tratamiento en sentenciados. 
6. Cuidar que en el Centro se observe la política criminológica que dicte 

la Dirección General de Prevención y Readaptación Social. 
7. Apoyar y asesorar al Director del Centro y Sugerir medidas de carácter 

general para la buena marcha de la institución. 
8. Formular y presentar dictámenes al Consejo Técnico lnterdisciplinario 

con relación a la aplicación de las medidas de Preliberación, Remisión 
Parcial de la Pena y Libertad CondicionaJ.38 

Dentro del Consejo Técnico lnterdisciplinario, uno de los Integrantes que 
mayor peso tiene durante este proceso es el Psicólogo, por lo cual ahora 
describiremos su función dentro de este: 

• El Psicólogo se encarga de dos funciones principales, la primera 
de ellas es crear un clima apropiado en la institución para el 
trabajo, en esta actividad solamente participan funcionarios e 
Integrantes del en. 

• La segunda función y la más importante es el trato con los 
internos el cuál se realiza desde el primer día de ingreso y 
progresivamente hasta él ultimo día dentro del penal; el primer 
paso que lleva a cabo el psicólogo es la entrevista de ingreso, 
realizando una batería de pruebas en busca de todos los factores 
psicosociales del sujeto, se encarga de llevar un expediente 
único, éste tiene la finalidad de apreciar los rasgos psíquicos 
fundamentales de la personalidad, valorándolos cualitativa y 
cuantitativamente. Este trabajo se elabora mientras el sujeto es 
considerado como Procesado. 

• Una vez Sentenciado el psicólogo debe ampliar el expediente 
antes integrado, se encarga de renovar la batería de pruebas 
antes aplicada, se hace una entrevista de seguimiento y se 
establece un Diagnóstico y un Tratamiento. 

• El tratamiento será en función del interno y es único y 
exclusivo, tiene como objetivo aliviar las tensiones que provoca 

" Códigos Penales y de Procedimien1Ps Penales del Estado de México.431-455 
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Ja privac1on de la libertad y para hacerlos comprender 
claramente Jos motivos conscientes e inconscientes de su 
conducta. 

Finalmente el Psicólogo trata de "Readaptar" y debemos recordar que es un 
tratamiento interdisciplinario. La Ley de Normas Mínimas en el Art7 
menciona que existen varios objetivos del Tratamiento, entre ellas podemos 
citar los siguientes: 

a) Remover las conductas delictivas para lograr la 
resocialización. 

b) Intentar modificar la personalidad del delincuente para 
evitar su reincidencia. 

c) Transformar la personalidad asocial en socialmente 
adaptada. 

d) Eliminar la angustia, .nadurar él yo y hacer que el 
recluso se encuentre consigo mismo. 

El Titulo tercero en el Capitulo 1 de la Ley de Ejecución de Penas en el Estado 
de México, en su Art44 "El tratamiento de Jos internos tendrá como base el 
trabajo, la capacitación para el mismo y la Educación". Así en el Capitulo 
segundo el Art49 "El trabajo y la capacitación para el mismo deberá 
significar tratamiento, siendo asignado a los internos tomando en 
consideración sus aptitudes y h:1bilidades, en correlación con las fuentes 
ocupacionales que ofrezca cada .:.:ntro". 
El Art62 menciona "En los Centros Preventivos y de Readaptación Social, la 
educación de los internos deberá ser factor primordial para su readaptación, 
teniendo además del carácter académico, elementos cívicos, sociales, 
artísticos, físicos, éticos y de higiene procurando afirmar con ello el respeto a 
los valores humanos y a las instituciones nacionales". 
En el Capitulo, Cuarto Art71 contenido en el Régimen Disciplinario"Los 
internos al ingresar al centro están obligados a observar las normas y 
disposiciones que regulen Ja vida interior de este. Para tal -::fecto las 
autoridades harán del conocimiento de Jos internos, las disposiciones a que 
quedan sujetos". Quedando prohibido todo castigo consistente en torturas o 
tratos crueles, físicos o morales, así como aislamiento en celdas distintas y 
destino o labores o servicios no retribuidos o el traslado a otra sección 
diferente a Ja de su tratamiento y en general cuales quiera otros actos que 
menoscaben las dignidades humanas de los internos. 

Se ha mencionado el término de Readaptación y también se ha definido, lo 
cierto es que el instrumento para lograr tal Readaptación es el Tratamiento 
Penitenciario, el cual se puede considerar exitoso si el interno logra cubrir 
los requisitos necesarios para alcanzar Ja Prelibertad y así ser reincorporado 
a la sociedad. Por ello, se creó el "Modelo Estratégico dentro del Marco del 
Programa Corrupción Cero"(ZOOO) para los Centros penitenciarios del 
Estado de México, el cual se basa en el modelo Humanista, su objetivo 
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principal es orientar de manera eficaz a los diferentes profesionales 
encargados de la readaptación social, pretende aplicar estrategias que 
operen a bajo costo y en un lapso de tiempo reducido, sobre los 
comportamientos antisociales que llevaron a las personas a estar privndas de 
su libertad. (Ver Anexol). 

2. 7 Antecedentes de la Pre libertad y sus Tipos. 

Para entender el proceso del tratamiento preliberacional, es necesario que 
nos remitamos a su surgimiento dentro de la ejecución de penas: 

El 13 de agosto de 1968, fecha de aprobación por parte de la Legislatura del 
Estado de México, de la iniciativa del Gobernador Fernández Albarrán quien 
adiciona a la Ley de Ejecución de Penas una reforma al art24 para incluir en 
dicho precepto de modo claro y determinante la posibilidad de tratamiento 
preliberacional. La fase preliberacional podrá incluir, tomando en cuenta las 
circunstancias del caso permisos de salida, para los reclusos que en fecha 
próxima obtendrán su libertad. Así el sistema de la Ley en el Edo. de Méx. 
Acepta y establece al en como los responsables para determinar si un· sujeto 
posee los elementos necesarios para retornar anticipadamente a la sociedad 
libre. :i9 

El segundo congreso de la i'<acioncs Unidas sobre prevención del Delito y 
Tratamiento del Delincuente (Londres 1960) puso énfasis especial en la 
preliberación, entendida como punto de tránsito entre la reclusión y la 
libertad, a la que, de este modo, no se accede abruptamente, sino al termino 
de una preparación intensiva - Porque la extensiva se inicia en el momento 
mismo en que comienza la prisión - Que previene fracasos y desaliento. En 
el Centro Penitenciario la Preliberación aparejo las medidas recomendadas 
por el Congreso, de las que todas, incluso las más liberales, fueron 
sistemáticamente concedidas, sin precipitación que abriera ancho camino a 
la aventura, pero igualmente sin burocrático regateo. La opinión pública del 
Estado y en General la del país, se interesó vivamente en dos expedientes del 
Tratamiento: Los permisos de salida de fin de semana o diarios para trabajo 
en el exterior con reclusión nocturna, y la institución abierta, recurso que en 
la terapia penitenciaria extranjera ha utilizado de mucho tiempo atrás, pero 
que apenas ayer nacieron para la mexicana. 

En México, han llevado una vida entre pintoresca y vergonzante: Concedidos 
como en ocasiones a tras mano, fuera de cualquier idea de tratamiento al 
margen del andamiaje de un sistema progresivo, en una ocasión en que 
resultaron desastrosos, como la total despoblación de la cárcel municipal de 
Guadalcazar en que incurrió nuestro poeta Potosino Manuel José Otón, que 

"' IDEM Cit30 Pp.38i-390. 
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los concedía con generosidad y sin discriminaciones. Y en cuento a cárceles 
abiertas, solo existía un precedente, que alcanzó corta vida y no tuvo las 
características exactas de la que en 1969 empezó a funcionar en el Estado de 
México: la establecida en 1949 en Baja California para el Gobernador 
Rodolfo Sánchez Taboada , que se diseño como Prisión Granja, para trabajo 
de los internos en ella sin vigilancia y dentro del procedimiento de 
autodisciplina, al paso que la del Estado de México en que también se 
prescindió de la custodia y se recurrió al autogobierne, como es lógico 
tratándose de una prisión abierta, apareja siempre el trabajo externo del 
sujeto. Por esto último, la prisión abierta ha acentuado su validez como 
medida de semilibertad, no para el cumplimiento total de las penas. En el 
Centro Penitenciario del Estado de México, desde mayo de 1968 hasta julio 
de 1969, se concedieron 526 permisos; únicamente en cuatro de ellos se 
observaron conductas negativas por parte de los beneficiarios; sólo uno 
culminó en evasión; en ningún caso se ha incurrido en delito con motivo de 
la salida. Así las cosas, en el Centro Penitenciario la proporción de permisos 
con resultados irregulares ha sido apenas del O. 7% en más de un año de 
vigencia del sistema, precisamente en el año inicial del que cabría espera, 
conforme a la experiencia extranjera, el mayor indice de fracasos. 
Los resultados anteriores se han visto enriquecidos en el segundo semestre de 
1969: a 1 continuar la concesión de permisos de salida sin resultados 
adversos, la proporcion desfavorable con respecto al total decreció aún más. 
Por otra parte, la institución abierta celebra ya su sexto mes de vida sin que 
se haya presentado ninguna evasión. 
Estos hechos han auspiciado otros desarrollos. El 6 de septiembre de 1969 se 
adicionó el art74 del Código Penal de Colima a efecto de hacer posible el 
trabajo libre diurno con reclusión nocturna a favor de reos sentenciados a 
no más de tres años y seis meses de prisión. Idéntica medida progresista fue 
adoptada en el estado de San Luis Potosi según reforma del 2 de junio de 
1969, practicada sobre el art321 del Código Penal. La experiencia del Edo. 
de México también podría alentar la vitalización de norma anteriores como 
las convenidas en el decreto 280 del Edo de Guanajuato, del 3 de julio de 
1959, que facultó al ejecutivo para autorizar el trabajo fuera de la prisión, en 
condiciones muy cercanas a la libertad, de sentenciados que hubiesen 
cumplido, trabajando en el reclusorio, por lo menos la mitad de la pena 
privativa de la libertad a la que fueron condenados. 

La remisión no es como el indulto, una dadiva Gubernamental, sino una 
ventaja que conquistan, concertados, el esfuerzo cotidiano del interno, y su 
favorable personalidad de aquí la importancia de que el interno no se sujete 
a la vida del reclusorio sino que realmente se le prepare para su 
reincorporación. 
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El tratamiento Preliberacional tiene por Objeto la reincorporación social del 
interno, según el Titulo quinto de la Ley de Ejecución de penas el Artl05 
Menciona que el tratamiento preliberacional comprenderá: 
l. Información y Orientación especial al interno sobre los aspectos 

personales y prácticos de su vida en libertad. 
2. Concesión de mayor libertad dentro del establecimiento. 
3. Aplicación de técnicas socioterapeúticas y psicoterapias colectivas y todas 
aquellas que coadY'.iven a lograr una mejor integración social. 
4. Traslado a la institución abierta. 
5. Régimen de Prelibertad. 
La prelibertad se podrá otorgar desde un año antes a la fecha en que el 
interno esta en tiempo de obtener su libertad condicional o absoluta, en 
correlación con el beneficio de la remisión parcial de la pena, la prelibertac:! 
deberá ser concedida en forma gradual y sistemática por la DGPRS, 
atendiendo al dictamen técnico que al respecto emita el en. 

El art 108 contiene las siguientes modalidades de pre libertad: 
I Salida de dos días a la semana. 
11 Salida diurna, reclusión nccturna y de sábados y domingos 
llI Salida diurna y reclusión nocturna. 
IV. Salida diurna y reclusión nocturna con salida de sábados y domingos. 
V. Reclusión de dos días a la semana. 
VI. Presentación semanal al Centro. 
VII Presentación quincenal al Centro40• 

2.8 Seguimiento de Prelibertad. 

Es necesario recalcar que una vez otorgada la prelibertad el tratamiento 
psicológico debe tener un seguimiento al cual se conoce como "seguimiento 
de prelibertad" en donde cada una de las áreas técnicas dará seguimiento de 
acuerdo con la modalidad que se haya convenido, (fines de semana, o 
quincenal, etc.), el cambio de la modalidad se da de forma gradual de 
acuerdo a la evolución del preliberado en el exterior. Un aspecto importante 
que debe tomarse en cuenta son las presentaciones puntuales al centro el día 
señalado, ya que de esta forma podrá mantenerse el beneficio; se deberá 
realizar el cumplimiento de las indicaciones dadas, pues en algunos casos 
hay preliberados a los que se les condiciona a asistir al grupo de Alcohólicos 
Anónimos y de Integración Juvenil por haber cometido un delito bajo el 
efecto de alguna sustancia tóxica o bien considerarse consumidor de esta.•• 

• 0 IDEM Cit31 p431-455. 
41 Dattoli, D: El enfoque centrado en la per:!!lna Una alternativa para el trabajo del osicó!ozo en el 
Cf'RS Ljc luan Femjndez Albarrán. p 95-101. 
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Debemos agregar que la salida de una institución penitenciaria provoca 
estrés tanto para el individuo como para la familia, de tal forma que el 
tratamiento postliberacional deberá ayudar a reducir tal estrés, para que de 
esta forma se favorezca un mejor desenvolvimiento del interno al 
reintegrarse con su familia y a su medio ambiente. 

Ante la salida o egreso de la institución penitenciaria, es conveniente realizar 
y tener claramente comprendido: 

l. Diagnóstico Clínico-Criminológico: Está elaborado por todos los 
departamentos, este diagnóstico comprende todos los datos 
relacionados al individuo, su historia personal, la conducta delictiva, 
su comportamiento en la institución y sobretodo su grado de 
evolución tanto en relaciones personales como en la relación en 
general con la sociedad. 

2. Diagnóstico familiar: Este comprende el estudio de la familia, de la 
historia del núcleo familiar, de las relaciones interno-familia, de la 
reacción ante el delito, y de la ayuda brindada por la familia al 
interno durante su reclusión. La familia deberá cubrir los requisitos 
para apoyar al interno una vez fuera de la institución tales requisitos 
radican en el apoyo, en la reintegración social, en conseguirle un 
trabajo estable y una atmósfera de seguridad y afecto dentro de las 
rel11ciones familiares. 

3. Estudio victimológico: Este estudio replanteará los problemas 
victimológicos que puedan presentarse. El departamento de asistencia 
social actualizará el estudio victimológico, para conocer la actitud de 
la víctima o familiares de la víctima respecto al delito cometido y 
especialmente en relación con la salida próxima del interno. El 
estudio víctimológico también implica considerar la actitud vengativa 
de la familia del interno hacia las personas que han hecho la 
denuncia del delito. 

4. Tipo de Salida otorgada: Que en el caso del CPRS Ecatepec es semanal 
o quincenal. 

5. Control Postlnstitucional: En ella se llevará a cabo un seguimiento del 
progreso del sentenciado, y se evaluara nuevamente para saber el 
grado de reinserción social y si éste es favorable o desfavorable.42 

Como ya mencionamos para llegar a la prelibertad es importante ante tcx:lo 
proporcionar al interno un buen tratamiento el cual se basa en un correcto 
diagnóstico; el tratamiento que será utilizado debe tener una base 
metcx:lológica, en el caso del ámbito penitenciario la corriente mas aplicada y 
que proporciona mejores resultados es la Cognitivo-Conductual, la cual se 
fundamenta en la modificación de patrones de pensamiento disfuncionales 

.f2 ¡\1archiori, H.: Institución Penjtenciaria p31i-337. 
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para el sujeto, y él mismo, asesorado por el terapeuta, detecta, evalúa y 
modifica formas de pensar y de comportarse no funcionales para él. El 
enfoque cognitivo- conductual sostiene que gran parte del comportamiento 
es adquirido por medio del aprendizaje, así como se aprende un 
comportamiento también se puede modificar, éste ofrece la ventaja de que 
los objetivos de intervención son claros y concretos lo que permite resultados 
eficaces y a corto plazo, además de que se concentra en el aquí y el ahora, 
con lo que pretende hacer funcional la conducta del sujeto dentro de su 
medio ambiente.43 

Se han llevado a cabo algunos programas en el ámbito penitenciario bajo 
este enfoque, los cuales se componen bajo un paquete de técnicas, cuyo 
denominador común es la importancia de que se dota al papel di! la 
cognición en la conducta, entendiendo que el adecuado entrenamiento de 
funciones cognitivas, directamente relacionadas con el ajuste social supone 
un elemento fundamental en el tratamiento del delincuente. Algunas de las 
técnicas más utilizadas son: Solución de problemas, habilidades sociales, 
técnica de habilidades de negación, basada en el programa de Programa de 
SOCS, pensamiento creativo adaptado de la versió.1 de CORT, desarrollo de 
valores, control emocional, racionamiento critico y ejercicios cognitivos, 
como complemento en algunas de las sesiones y finalmente una revisión de 
la~ habilidades !,ajo un esquerna udentativo ante situaciones diversas.H 

De tal forma podemos concluir que el tratamiento será enfocado según la 
personalidad de cada sujeto para llevar a mejores resultados. Por ello es 
importante conocer los rasgos de personalidad básicos en el delincuente para 
poder trabajarlos de la forma más adecuada. Nuestro trabajo se centra en el 
delito de Robo y sus cm-actedsticas psicológicas son las siguientes: 

2.9 Conducta Delictiva. 

Según Marchiori45, la psicología trata de averiguar, de conocer qué es lo 
que induce a un sujeto a delinquir, qué significado tiene esa conducta para 
él, por qué la idea de castigo no le atemoriza y le hace renunciar a sus 
conductas criminales, la tarea psicológica consiste en aclarar su significado 
en una perspectiva histórica-genética. A la conducta delictiva debe 
tomársele como un síntoma de enfermedad. Una conducta agresiva, es la 
expresión de la psicopatología particular del delincuente, de su alteración 
psicológica. Es una conducta que transgrede las normas de la sociedad a la 

•• Santiago, F: Una nueva definición de psicología de la publicidad en un enfooue c03nitivo -
conductual. pJ0-34 . 
.. IDEMcitJO p.p75-t00 
•• Hilda,"M. fsjcol0&ia Criminal p. t -37. 
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que ese individuo pertenece. Una conducta delictiva está motivada 
especialmente por las innumerables frustraciones a sus necesidades internas 
y externas que debió soportar el individuo, tales corrio la carencia real de 
afecto. El delincue:lte proyecta a través del delito sus conflictos psicológicos 
ya que esta conducta implica siempre conflicto o ambivalencia. 

La conducta delictiva posee una finalidad, que es,· indudablemente, la de 
resolver las tensiones producidas, la conducta es siempre respuesta al 
estimulo configurado por la situación total, como defensa, en el sentido de 
que protege al organismo de la desorganización; es esencialmente 
reguladora de tensiones. 

La conducta delictiva es un síntoma, es decir, una forma de organizar la 
experiencia; aunque sea de exponerla a la destrucción. La conducta 
delictiva es, entonces, como una defensa psicológica que utiliz.a el sujeto 
como medio de no caer en la disgregación de su personalidad. 

El hombre no roba o mata pcrque nació ladrón o criminal, el delincuente al 
igual que el enfermo mental realiza sus conductas como una proyección de 
su enfermedad, "El delincuente es un emergente de un núcleo familiar 
enfermo". Sobre la base de esto podemos decir que la familia es portadora de 
ansiedad y conflicto, contribuyendo esencialmente a det..:rminar la 
naturaleza especifica de la conducta delictiva, los problemas familiares, 
particularmente aquellos vinculados con la madre, la ausencia de toda 
conducta de protección materna, la carencia afectiva de los padres hacia el 
niño, es un hecho conocido, pero lo más importante de esto es la 
consecuencia de esta privación afectiva en el individuo que conllevan a una 
introyección y proyección que lo prepara para posteriores identificaciones, 
ya sean positivas o negativas; así mismo la violencia incluye a la familia en 
su doble papel como transmisora del valor cultural de la sociedad ambiente y 
comunidad subcultura!, en si algunas de las experiencias en la familia de 
manera interpersonal evocan cólera y la predilección por la violencia como 
un modo de comunicación afectiva. 

Pero debe señalarse que la delincuencia es un problema social no solamente 
porque se expresa por conductas sancionadas, sino también porque en ella 
gravitan las condiciones en que se desarrolla la vida del hombre; miseria, la 
sub-alimentación, el analfabetismo, la ignorancia y las continuas 
frustraciones. Los diferentes sistemas socioeconómicos productores de 
conductas delictivas que nos llevan a un análisis dinámico de la sociedad 
con estudios empíricos ubicados en el contexto de un sistema social. 

Es necesario explicar las caracteristicas especificas de lá conducta delictiva 
del interno sentenciado por robo, ya que éste representa una actitud, una 
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conducta particular del sujeto con referencia a la propiedad ajena, a los 
bienes del otro. 
¿Qué busca el ladrón realmente en su conducta? 
En una primera consideración puede ser estimada su acc1on como una 

conducta utilitaria, debido a que se trata de objetos que tienen valor de 
venta, o de algo que sirve para satisfacer sus necesidades; pero esta finalidad 
utilitaria aparece en el análisis psicológico como cobertura de motivaciones 
más difíciles de captar. 

Desde nuestro punto de vista, las anotaciones de Hilda Marchiori, 
proporcionan una idea clara de los motivos que llevan al sujeto a delinquir, 
y da la pauta de los factores psicológicos, que debemos abarcar en el 
tratamiento penitenciario y con ello evitar la reincidencia. 

2.1 O Concepto de Robo vs Hurto. 

Hilda Marchiori (1979) hace una aportación importante a la psicología 
jurídica penitenciaria, al realizar la diferenciación entre robo y hurto. 

HurfCT. es la sustracción de la propiedad ajena sin violencia ni intimidación, 
puede considerarse como el delito típico de la gente pobre, principalmente 
de los adolescc:nlc::s. 
Suele encontrarse en este individuo un deseo simulado de seguridad, falta de 
lazos afectivos. Todos estos factores nos impulsan a veces a interesarse por 
los bienes ajenos, como objetos a "poseer", mas que como un medio de 
satisfacer necesidades materiales. Hay casos en los que el afán de seguridad 
puede conducir a robos habituales, que presentan las características de 
asegurar imaginariamente inclusive a veces místicamente, una tendencia 
particular a poseer un capital. 

J;1 robo difiere del hurto debido a que es sujeto actúa con fuerza en los 
objetos y medios, o también con violencia física en las personas, sea que la 
violencia tenga lugar antes del robo para facilitarlo en el acto de cometerlo o 
después de cometido para procurar impunidad. 

En el estudio de la historia clínicas de los delincuentes sentenciados por robo 
se ha observado que se caracterizan por haber tenido una infancia 
desfavorable para el desarrollo de una personalidad sana, inadecuado 
control familiar, debido a la falta de uno de sus padres o al abandono 
familiar del que fue objeto, frustraciones a sus necesidades internas por la 
carencia de una adecuada protección y también frustraciones a sus 
necesidades externas, es decir, falta de vivienda, ropas, cuidados, 
posibilidades de instrucción, de aprendizaje de un oficio. Estas situaciones 
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llevaron al nmo y al adolescente a realizar conductas rebeldes hacia la 
familia, escuela y la sociedad. 
Son personalidades inestables, inmaduras, siend-:> sus aspectos más 
acentuados: su escaso &ntido de responsabilidad y sobre todo una gran 
rebeldía hacia las normas sociales, tiene mínimos sentimientos de culpa por 
sus delitos, no tienen remordimientos por sus actos y conductas asociales. 
Los rasgos de personalidad del ladrón se asemejan en gran media a la 
personalidad psicopática. El psicópata o ladrón es una persona asocial 
altamente agresiva e impulsiva, que carece de sentimientos y que es incapaz 
de crear lazos duraderos de afecto con otros seres humanos. Parece frío y 
carente de compasión, trata a la persona y a los objetos como medios para su 
placer a pesar de que puede llegar a crear relaciones, estas carecen de 
profundidad emocional y terminan frecuentemente en explosiones 
agresivas. Muestra una capacidad de afecto sumamente dañada. 

El ladrón es una persona muy agresiva que no puede soportar que la 
sociedad ponga trabas a sus deseos o necesidades y esto conduce a que 
aproveche por la fuerza a las cosas y a las personas que para él son meros 
objetos, tiene una enorme dificultad para colocarse en el lugar "otro", es 
decir, no puede identificarse, de ahí su falta de culpa por sus conductas 
agresivas. Son impulsivos sus actos carecen de una verdadera meta se dice 
que carecen de metas por que igualmente carecen de plan y la 
·despreocupación prácticamente total de las consecuencias. 

Finalmente llegamos a la definición de robo del Código Penal y de 
Procedimientos Penales del Estado de México, en el cual en su articulo 287 lo 
define como: "Comete el delito de robo, el que se apodera de un bien ajeno 
mueble, sin derecho y sin consentimiento de la persona que pueda disponer 
de él, conforme a la ley". 
Así el robo estará consumado desde el momento en que el ladrón tiene en su 
poder el bien, aun cuando después lo abandone o lo desapoderen de él. 

Por otra parte Stone y Church establecen la distinción entre las fuentes 
psicológicas de las conductas delictivas. 

l. Conducta delincuente normal o casual: casi todos los niños de 6 a 7 
años de edad llevan a cabo cierto numero de robos experimentales de 
los bolsillos de sus padres. Esto no es serio y habitualmente será 
superado. 

2. Delli1cue11cia subcultural:o también llamada socializada esté es el tipo 
más común es característica de los niños de las clases sociales pobres. 
Es primariamente una delincuencia de pandilla, aunque puede llegar a 
una criminalidad individual posterior. 

3. Dehncuencia neurótic11: esta toma habitualmente la forma de robo a 
sus padres(o a veces a un maestro) por un niño que se siente aislado. 
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Estos robos son a menudo simbólicos, el niño no esta interesado en el 
dinero como tal, sino que desea llamar la atención de sus padres, o 
roba como una manera de castigar a sus padres por no amarlo. Esta 
delincuencia neurütica no es una neurosis, por· que es una expresión 
indirecta de un no formulado deseo o necesidad. 

4. Delincuencia de Acfing - out: En la que el individuo internaliza en la 
acción sus fantasias neuróticas particularmente hostiles. Acting - out, 
se refiere a la libre, deliberada y a menudo maliciosa indulgencia en el 
impulso, particularmente en espera de la agresión. 

5. Delincuencia psicopática: El individuo es incapaz de tener verdaderos 
sentimientos por los demás y carece de ligaduras emocionales con la 
realidad. Es notable la indiferencia emocional del psicópata para 
establecer relaciones. 

La clasificación de Stone Y Church, nos ayuda a comprender la manera de 
actuar del delincuente y los motivos que lo impulsan a transgredir los 
derechos de sus semejantes, y con ello identificar tales motivos, trabajar 
arduamente sobre estos y evitar que se presenten nuevamente. De esta 
contribución podemos detectar el grado de contaminación de un interno, y 
saber si el delito que cometido fue casual o premeditado. 

DISTORSIÓN DE VALORES DEL LADRÓN. 

Se ha observado que al ladrón no se le había dado oportunidad alguna para 
adquirir y desarrollar un código existente y cohesivo de normas éticas y de 
valores. Sin tal código se les privo de un instrumento valioso que les 
permitiera formar un yo integrado y adaptado, y cuando un individuo con 
un yo no controlado se enfrenta con ciertos factores económicos y sociales, 
surge una situación que muy probablemente conducirá a una conducta 
delictiva. 

El individuo normal aprende a controlar su agres1on; reacciona a la 
frustración con la sublimación, con la acción constructiva, con la 
separación, pero pocas veces con una agresión violenta, el psicópata o 
ladrón por el contrario reacciona a la frustración con agresión. Esta 
conducta puede ser resultado de recompensas muy tempranas recibidas por 
tal comportamiento. 

La agresión es un medio para obtener atención. La atención así lograda, es 
generalmente una represalia, pero prefiere el castigo antes que el descuido 
total. 
Encontramos en el ladrón una necesidad de afirmación de la propia 

personalidad sintomática de una escasa capacidad ºde adaptación a la 
disciplina en general, necesidad de evadirse de las normas y de vivir una 
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vida aventurera por el placer del riesgo. Casi todas sus conductas delictivas 
tienen una significación mágica; exaltar o restaurar un sentimiento 
primitivo de omnipotencia. 
Erickson señala que esta ubicado en una desconfianza básica lo cual provoca 
hostilidad y un exagerado temor a la autoridad, la venganza no solo es 
esperada sino que es provocada como un mecanismo de compulsión a la 
repetición, el psicópata carece de una conciencia o super yo, posee un 
coeficiente intelectual normal, el sujeto es egoísta y solo le importan sus 
propias necesidades y deseos. 

El delincuente ladrón combate la culpa buscando más el poder, el cual le 
hace sentir que él puede decidir que es malo y que es bueno; para obtener tal 
poder comete repetidos delitos tratando de reprimir sus sentimientos de 
culpa. 
Generalmente usan tatuajes los cuales tratan de exponer la problemática 
interna de cada uno de ellos, en busca de una identificación ya sea con un 
grupo o con la imagen materna aunque, esto no sea de manera consciente. 

De tal forma, podemos concluir que los valores de una persona que comete 
el delito de robo, se encuentran totalmente distorsionados en la esfera 
biopsicosocial, y por ello es considerado un desadaptado social. 

2.11. El papel de la familia del Delincuente. 

Familia y Delincuencia: 

En la familia desintegrada es donde se observa más claramente la etiología 
del delito. Son familias desintegradas por múltiples causas: muerte de uno de 
los padres, separaciones, abandono del hogar, encarcelamiento del padre, 
hogar nunca establecido, etc. El niño crece en un ambiente contradictorio 
que lo conduce a la marginación, a la desconfianza y a la violencia. 
El individuo que ha cometido un hurto o robo es una persona con una 
marcada inestabilidad en todas sus conductas, que proyecta una 
personalidad con una grave conflictiva interna que se traduce especialmente 
en la relación interpersonal agresiva y autodestructiva. 

A la edad de 1 O años manifiesta sus conductas antisociales, problemas 
escolares, fugas, agresiones, etc., presentando una historia familiar inestable. 
- Comprobamos que su historia infantil y familiar es regularmente 
traumática, se descubren repetidos rechazos, castigos frecuentes y 
privaciones reales. 
- Importantes periodos de la infancia han transcurrido en instituciones de 
menores o a cargo de padres adoptivos diferentes, lo cual ha sido un 
obstáculo para lograr identificaciones positivas y perdurables. 
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- La familia se caracteriza por inestabilidad, frialdad, falta de cuidados y 
protección al niño, es una familia con cambios permanentes de estilo de 
vida.46 

De tal forma la familia juega un papel sumamente importante tanto para 
provocar que uno de sus miembros caiga en la delincuencia, como para 
reivindicar a aquellos que ya están en ella por ello es uno de los factores 
fundamentales para el proceso de prelibertad. 

¿POR QUE TRABAJAR DENTRO DE UN CENTRO PENITENCIARIO? 

Finalmente después de conocer la historia de los centros penitenciarios, de la 
prelibertad, lo que es el delito, la sentencia y las características del 
delincuente y su familia podemos concluir que para llegar a la readaptación 
que es la finalidad de estos centros y de nuestro trabajo es necesario llevar a 
cabo un programa bien establecido y con objetivos claros y precisos con los 
cuales se pueda finalmente disminuir la sobrepoblación que hay dentro de la 
institución, ya que como mencionamos a lo largo de este capitulo entre más 
tiempo pasen los internos dentro del centro la dependencia se hace mayor, y 
su incapacidad para ser reintegrados a la sociedad es cada vez más evidente, 
lo que tiene como consecuencia en algunos casos la reincidencia en el delito 
para regresar a la institución ya que se siente mucho más seguro dentro de 
esta, que afuera y el medio ambiente externo es ahora totalmente 
desconocido para él. 

Una buena pregunta en la investigación es ¿por qué trabajar con presos? La 
respuesta es sencilla pero no aceptada por la "sociedad". Así pues el criminal 
es resultado de una sociedad enferma, su crimen no solo corre por su cuenta, 
sino también por toda la sociedad que se encarga de frustrar y hacer 
delinquir, por ejemplo la baja tasa de fuentes de trabajo ó los bajos salarios 
que obtienen por ocho horas de trabajo, no ayudan a satisfacer las 
excesivas necesidades de las familias, por ello deben buscar nuevas opciones 
para lograr su sobrevivencia. 

Los presos, criminales, reos, o como se desee llamarlos no son más que 
reflejo puro del comportamiento social"el delincuente es un individuo 
enfermo y es un emergente de un núcleo familiar enfermo" (Hilda 
Marchiori) y como toda enfermedad es digna de cura, de oportunidad de 
salud, por ello lo importante de la palabra readaptar y la institución 
dedicada a ello son los CPRS. 
No solo hablamos de una segunda oportunidad, sino talvez la primera 
oportunidad de salud para el interno y para su familia •. esto se fundamenta 

' 6 Marchiori, H.: Institución renitenciarU! p.37-123. 
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en la terapia sistémica que dice que "si un miembro de la familia cambia, él 
circulo vicioso se rompe y abre la oportunidad de cambio para toda la 
familia" y recordando que el delincuente es un emergente de una familia 
enferma, entendemos que surgen dos posibilidades: 
La primera de ellas es la readaptación, la cura, la fortaleza de un miembro(el 
interno) y por consecuencia la cura familiar y al mismo tiempo la 
prevención de delinquir de cualquier miembro cercano de la familia; esto 
estableciendo nueves patrones de relación en la familia, esta posibilidad tal 
vez es la m:ís ilusoria pero ciertamente la más idónea. 
La segunda opción y tal vez la más frecuente a causa de una falta de 
tratamiento es la recaída de la enfermedad la cual se traduce en la 
reincidencia y se propaga o aumenta la enfermedad en la familia lo que trae 
coñsigo que algún otro miembro de la familia cometa un delito. 
De esta forma el punto radica, en que al trabajar con "delincuentes" no solo 

trabajamos por ellos sino también por la sociedad entera y por la 
regeneración social; por que implica un reto y una oportunidad para todos 
de ser realmente una comunidad, cuyo significado abarque apoyo mutuo y 
comprensión, con lo cual respondemos a la pregunta inicial de ¿por qué 
trabajar en un centro penitenchrio'l 

Para poder lograr tal meta es necesario utilizar técnicas y métodos que no 
solo cambien la conducta observal:k sin0 que también lo~TCn una 
reestructuración a nivel cognitivo; por ello, es importante conocer los 
conceptos primordiales del enfoque cognitivo - conductual que proporciona 
los elementos necesarios para conseguir nuestro objetivo, es por ello que nos 
daremos a la tarea de explicarlo en el siguiente capitulo. 
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CAPITULO 111 

No basta con decirles 
Cambia ................. hay 
que enseñarles como. 
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TEORIA COGNffiVO-CONDUCTUAL. 

3.1 Antecedentes. 

El surgimiento de la terapia cognitivo - conductual se deriva de dos líneas 
principales que son: la primera es la terapia cognitivo -semántica 
representada por Kelly, Ellis y Beck y la segunda es la terapia basada en la 
teoría del aprendizaje contemplando los trabajos de Bandura, Mahoney y 
Michenbaum (Rimm, 1984). 

La terapia cognitivo-semántica dirige su punto de acción a modificar sus 
patrones erróneos del pensamiento de la persona y las premisas y actitudes 
subyacentes a estas condiciones; su foco de atención esta en el contenido 
ideacional envuelto en el sintoma. Una noción característica de este enfoque 
es el que da Shaffer en 1947 (Referido por Rimm, 1984) sobre la terapia y la 
define como "un proceso de aprendizaje mediante el cual una persona 
adquiere la capacidad de hablar sobre si mismo de modos adecuados a fin de 
controlar su propia conducta". 

La teoría del aprendizaje social plantea en primer lugar que una gran parte 
del apren.lizaje huma!lo es 1::ediadc c;:i3nitiva11u:nte j", s;:gi;ndo, el lmmanc 
responde no a las consecuencias ambientales sino a las representaciones 
cognitivas de dichos eventos. Bandura en 1977 utilizó el término 
"determinismo reciproco" para describir la interacción continua entre las 
variables conductuales, cognitivas, afectivas, fisiológicas y ambientales; esto 
es importante ya que se deben considerar todos los aspectos que intervienen 
en la conducta. 

Por su parte Beck, en su terapia cognitiva da tres conceptos básicos: 
a) Los eventos cognitivos; que son la corriente de pensamientos e 

imágenes que la persona tiene pero a los que se les presta poca 
atención, esto es por que emergen automáticamente. 

b) Los procesos cognitivos; que se refieren a como piensa la persona, es 
decir los procesos automáticos del sistema cognitivo como son la 
búsqueda y almacenamiento de información y procesos de inferencia 
y recuperación. 

c) Las estructuras cognitivas; en las cuales los esquemas o premisas que 
determinan a que evento se presta atención y como se interpretan 
estos. Estos esquemas están al servicio del sí mismo, predisponiendo la 
recepción de la información y siendo procesada con más facilidad la 
que es congruente con el autoconcepto que la que no lo es. 
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Además, Beck explica que las habilidades psicológicas, cómo integrar, 
etiquetar e interpretar experiencias, pueden ser aplicadas para corregir los 
desordenes psicológicos. Al ser el problema central de tipo psicológico y el 
remedio proveniente de la misma, ambos conciernen a las creencias (o 
cogniciones) del paciente. La terapia cognitivo consiste en corregir los 
conceptos erróneos que originan angustia, sin embargo el énfasis que se 
hace en las creencias y pensamientos de las personas, no esta en la 
importancia de las reacciones emocionales que generalmente son la fuente 
inmediata de angustia. 

Al respecto, Ellis (1975 yl 962), con la terapia racional emotiva, supone 
" ... que los desórdenes psicológicos surgen de patrones erróneos o 
irracionales de pensamiento" (Referido por Rimm, 1984, pag452). Cuando 
los sentimientos que genera el juicio de una determinada situación son 
congruentes con la realidad, es muy probable que la persona tenga una 
conducta satisfactoria, sin embargo, puede suceder que los sentimientos no 
sean congruentes con la realidad objetiva, entonces habrá dos tipos de 
pensamiento: Ellis diferencia los que corresponden objetivamente a la 
realidad que llama pensamientos racionales y los que distorsionan la 
valoración de la realidad que llama pensamientos irracionales. (Referido por 
Domínguez, 1979). Este autor considera que son éstos últimos los 
principales causantes de los problemas e1n.xi .. males por lo tanto, ia acción 
terapéutica deberá estar encaminada principalmente a enseñar a la persona 
a detectar dichos pensamientos y a sustituirlos por otros de tipo racional. 

Por otro lado para llegar a concebir a la Terapia cognitivo-conductual como 
tal, debió pasar por una serie de transformaciones, su antecedente más 
antiguo es el condicionamiento clásico, en el cuál el objetivo primordial era 
"condicionar" una respuesta, pero el condicionamiento estricto no permitía 
ni aceptaba que se pusieran en duda sus bases teóricas y empíricas. Algunos 
autores, como Breger, Mckeachie, ,\11cGaugh (Referidos por Meichenbaum 
1995) cuestionaban la idoneidad de las explicaciones de la teoría del 
aprendizaje en cuanto a la psicopatología del cambio. Dando como resultado 
que los factores cognitivos no fuesen bien recibidos ya que estaban afectando 
la pureza de la terapia conductual. Pero los profesionales cognitivos no se 
iban a rendir, aceptaron el reto y las dificultades que su propuesta 
conllevaba, tales como cuál es el mejor modo de conceptualizar las 
cogniciones de los clientes, cuál es la mejor manera de ajustar los procesos 
cognitivos dentro de las complejas interrelaciones que reciprocamente se 
dan entre éstos, los sentimientos, las conductas y las consecuencias 
culturales. Que finalmente los llevaron a desarrollar tres metáforas para 
responder a estas cuestiones: 
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l. - };1 Co11d1i:ii.Jm11111e11to como 1Wet.ilora 
Inicialmente, los terapeutas cognitivo-conductuales pro¡xmian considerar las 
cogniciones de un individuo como conductas encubiertas, sujetas a las 
mismas "Leyes de aprendizaje" que las conductas manifiestas. Siguiendo la 
tradición de Skiner y otros teóricos del condicionamiento, las cogniciones 
eran operantes encubiertas, que respondían tanto a contingencias internas 
como externas, y que se modificaban por su apareamiento con los estímulos 
contiguos, como en el caso de la sensibilización encubierta. Asi las 
autoafirmaciones e imágenes del cliente eran consideradas estímulos 
discriminativos y respuestas condicionadas que guian y controlan la 
conducta manifiesta. El objeto del tratamiento era " descondicionar" y 
fortalecer las nuevas conexiones, reforzar y poner en practica habilidades de 
enfrentamiento más adaptativas, etc. Se utilizaba la tecnología de la terapia 
de conducta, como por ejemplo el modelado, practica imaginada, y 
manipulación de contingencias, para modificar no solo las conductas 
manifiestas del cliente sino también sus pensamientos y sentimientos. 

2. - El Pnxesamiento de Ja 111/onnación como Metáfora. 
Pronto comenzó a destacar en el desarrollo de la modificación de conducta 
cognitiva, una segunda metáfora, la consideración de mente como una 
computadora, que vino acompañada del lenguaje propio del procesamiento 
áe la información y de ia teoria del aprendizaje social. Defcnd1a que las 
cogniciones de los clientes podían conceptualizarse de acuerdo con una serie 
de procesos, entre los que figurarían la descodificación, la codificación, 
memoria, atención, los sesgos en las atribuciones, mecanismos de distorsión 
estos últimos en forma de errores cognitivos. Además se consideraba que 
estos errores cognitivos eran consecuencia de las estructuras o creencias 

·cognitivas, de los esquemas, inquietudes habituales y finalmente, de las 
asunciones tácitas que los clientes llevan a las situaciones. Defendían que el 
modo en que se comportaba el cliente fortalecía dichas creencias. Los 
términos operativos que representan esta secuencia eran transaccio11al, 
interactiva y bidirecdomzl, tal y como lo describieron Lazarus y Folkman, 
Bandura, Wachtel, Kiesler y Patterson(referidos por Donald Meichenbaum)47 

sostenían que los individuos eran los "arquitectos" de sus experiencias. 
Determinando por tanto que datos recogían o creaban. En vez de ser sujetos 
pasivos, la perspectiva del procesamiento de la información sostenía que los 
individuos puede que sin darse cuenta e incluso sin saberlo, se comportan de 
modo que provocan reacciones en los demás, reacciones que luego toman 
como evidencia para confirmar sus puntos de vista acerca de si mismos y del 
mundo . 

.t1 Mahoney M,: Psicoterapias Co¡njtiyas y Coostuctiyistas. Teoda. inyestigacjón y Practica 
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Los terapeutas cognitivo-conductuales han desarrollado programas de 
intervención diseñados para ayudar a los clientes a ser conscientes de estos 
procesos y enseñarles a darse cuenta, captar, regis•rar e interrumpir las 
cadenas cognitivo-.ifectivo-conductuales y, por último, p1ooucir respuestas 
de afrontamiento incompatibles y más adaptativas. Del mismo modo estos 
terapeutas ayudan a los clientes a identificar situaciones de alto riesgo con 
las que posiblemente se encuentren, a tener en cuenta distintos modos de 
prepararse, manejar y actuar en caso de que se diera un fracaso (es decir, un 
modo de prevenir recaídas). Cuando obtienen resultados positivos se anima a 
los clientes a que hagan autoatribuciones positivas para los cambios que han 
sido capaces de realizar. Muchas veces, los clientes necesitan entrenamiento 
en habilidades especificas y, en bastantes ocasiones, se implican personas 
significativas (pareja, miembros de la familia, profesores y compañeros) en 
el tratamiento con el fin de aumentar la probabilidad de generalización y 
mantenimiento. 

3. - Narración Constructiva como lvfet8iora 
La idea de que los clientes son los arquitectos y constructores de sus entornos 
ha dado lugar a una tercera metáfora, que es la que actualmente está 
marcando el progreso de las terapias cognitivo-conductuales. La 
perspectiva constructivista se basa en la concepción de que los humanos 
construyen activamente sus realidades personales, de modo que crean sus 
propios modelos representativos del mundo. 

Este tipo de terapia capacita a los clientes para volver a narrar su historia de 
modo que le permite entender el origen, sentido y significado de sus 
dificultades actuales y además, hacerlo de modo que los cambios resulten 
concebibles y alcanzables. 

Una de las implicaciones de adaptar la metáfora de la construcción narrativa 
es, que consigue, que las intervenciones terapéuticas, se analicen de otro 
modo diferente. 

De esta manera, la terapia cognitivo-conductual, ha ido evolucionando a 
través del tiempo, su historia inicia desde el renacimiento del racionalismo, 
con Descartes, y la formaliz.ación del dualismo mente-cuerpo. De aquí parte 
la importancia de la terapia cognitivo-conductual, la cual contempla ambos 
aspectos. Y no solo los contempla, sino que también trabaja sobre ellos, 
buscando una mejora y una funcionalidad para el sujeto. 
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3.2 DEFINICIONES DE LA TEORIA COGNITIVO - CONDUCI1JAL. 

Beck-'8 .da la definición de psicología cognitivo - cond11ctual: esta modalidad 
t\!rapéutica implica la modificación de patrones de pensamiento 
disfuncionales para el sujeto, y el mismo, asesorado por el terapeuta, detecta, 
avalúa y modifica formas de pensar no funcionales para él. 

Otro punto de vista sobre la terapia cognitivo - conductual se basa en la 
presunción, de que cada persona etiqueta sus reacciones emocionales con las 
propias evaluaciones e interpretaciones de los eventos, así, su objetivo es 
modificar el pensamiento de la persona teniendo como efecto un cambio en 
su conducta observable,49 

Una perspectiva más nos indica que la Terapia cognitivo - conductual es 
una aproximación que surge de la necesidad de entender el 
comportamiento humano a niveles más internos de los solamente observable. 
Este enfoque combina intencionalmente conceptos de las corrientes cognitivo 
y conductual, lo que al utilizarlas en conjunto, proporcionan un apoyo en 
aquellos aspectos que el enfoque conductual ortodoxo rechazaría de 
antemano. Es posible conjuntar estos dos enfoques psicológicos, en virtud de 
que la investigación básica en psicología ha aceptado la interacción entre los 
procesos conductuales y cognitivos. "º 

La terapia cognitivo-conductual se puede definir como un enfoque de 
tratamiento que intenta modificar la conducta manifiesta influyendo sobre 
los procesos de pensamiento del cliente.si 

De esta forma, para nosotros la terapia cognitivo-conductual es: Un conjunto 
de técnicas, derivadas de las terapias cognitiva y conductual. Esta unión 
permite mayor funcionalidad tanto para el terapeuta, como para el cliente, 
puesto que toma en cuenta la influencia de los pensamientos sobre la 
conducta del sujeto, es así como el conjunto de técnicas que emplea se 
pueden ajustar a las necesidades individuales de la persona para lograr un 
cambio, con base en lo anterior el tratamiento es individualizado y de mayor 
calidad. 

•M Beck :Terapia cognitiva y desordenes emocionales 
'' Domínguez B, lnstrnctivo de técnicas Cosnitivo- Conduc14ales. (1979) 
"-' Jimenez E. Evalyación de un p~rama Co:.njtiyo Q,-,nductual para meiorar la autoestima 
(1998) p.34. 
" Bernstein tnhvduccjón a Ja Psjco!Qiia Clínica (1998) p.p 332. 
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3.3 • Coné:ept~s Bási~os de la Terapia Cognitivo- Conductual. 
~ . ~¡ .~· ........ •· •• _ .;'; >. o ' 

Co~o ya 5e :menCionó anteriormente, la teoría Cognitivo-Conductal posee 
basescientíficas, es!O se debe a que tiene sus raíces en la teoría conductual y 

· en la cognitiva,;' Por ello, la teoría cognitiva-conductual posee un objetivo 
· especifico,elc.ual es cambiar patrones disfuncionales de comportamiento y 
···.pensamiento j:>or patrones funcionales para el sujeto y el medio en el que se 

desarrolla:; • · 

Desde el punto de vista de Kazdin (referido por Santiago M. 2001) la teoría 
cognitivo conductual es una disciplina que se encuentra en constante 
evolución, la cual tiene las siguientes suposiciones teóricas: 

A)El enfoque cognitivo-conductual parte de la premisa que gran parte del 
compor.amiento animal, y humano, es adquirido por medio del aprendiz.aje. 
En esta medida, así como se aprende un comportamiento también se puede 
modificar. 
B) El enfoque cognitivo-conductual implica la especificación claramente 
definida de objetivo de interver.ción. En cualquier ámbito en que intervenga 
la psicología conductual siempre se especifican concretamente los objetivos 
de dicha intervención: ya sea en el ámbito clínico, social, experimental, 
educativo, entre otros. 
C)El enfoque cognitivo-conductual se concentra en el aquí y el ahora. Lo 
anterior implica que la psicología al enfrentar cualquier tipo de intervención 
necesita de datos anteriores al problema para conocer los antecedentes 
específicos de la situación actual e intervenir precisamente en el presente y 
centrarse sólo en el ahora. 

· D) Las técnicas utilizadas por el enfoque cognitivo-conductual han sido 
sometidas a verificaciones empíricas y se han encontrado que son efectivas. 
La importancia del método científico al que se apega este enfoque, se refleja 
en esta suposición teórica. El método científico aplicado a la intervención 
cognitiva-conductual, busca que los resultados encontrados en cualquier 
ámbito de investigación sean interpretados de una manera inequívoca y 
definida. 
E) Básicamente el objetivo principal de las terapias cognitivo-conductuales 
consiste en identificar y evaluar los procesos de información mal adaptados y 
de manera subsiguiente diseñar (bajo procedimientos metodológicos y 
pragmáticos) experiencias de aprendiz.aje que alterarán las cogniciones 
inadecuadas y los procesos afectivos y conductuales con los que estén 
correlacionados e interactuando. 

De este modo, la terapia cognitivo-conductual es en sí, un conjunto de 
técnicas específicas de intervención que el terapeuta ajustará a las 
necesidades individuales de la persona para lograr un cambio. Este proceso 
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de cambio consta de tres etapas que tienen cierta secuencia en unos 
momentos y en otros se superponen y vuelven a ocurrir consistentemente. 
En la prüner.:i etapa se ayuda al paciente a que defina sus problemas en 
términos de problemas resolubles; se hace a partir de un autorregistro que 
hace el paciente de su propia conducta y una vez identificado el problema, se 
formulan objetivos. 

Durante la segunda etapa del cambio, el paciente debe desarrollar 
pensamientos y conductas adaptadas e incompatibles con las anteriores, los 
cambios serán en tres áreas principalmente: cognitiva, emocional y 
conductual. La tercera etapa se centra en la consolidación generalización y 
mantenimiento de los cambios de conducta y la evitación de recaídas o su 
afrontamiento si se dan. 

Resumiendo, algunas de las características más importantes de la terapia 
cognitivo-conductual es que generalmente son activas, de tiempo limitado y, 
considerablemente estructuradas; su objetivo es ayudar al paciente a 
identificar, hacer pruebas de realidad y corregir las conceptualizaciones 
distorsionadas e inadecuadas y las creencias irracionales. 

Dentro de las técnicas que se agrupan en la terapia cognitivo-conductual, se 
enfatizan diterentes aspectos de ia experiencia cognitiva, por i.:jemp10, 
creencias, expectativas, cogniciones de resolución de problemas, 
autodeclaraciones de afrontamiento, imágenes, se ofrecen diferentes 
prescripciones como el mejor punto de intervención en el complejo 
"cognición-afecto-conducta-consecuencia" y por último, se utilizan 
diferentes estrategias de intervención dirigidas a las creencias irracionales y 
a fomentar las habilidades de afrontamiento. Entre las principales técnicas 
se encuentran las siguientes: 

a)Keestructuración cognitiva. Esta diseñada para ayudar a la persona a 
identificar, contrastar con la realidad y corregir las conceptualizaciones 
distorsionadas y las creencias disfuncionales. Este enfoque se basa en la 
premisa de que el afecto y la conducta de una persona están determinados 
fundamentalmente por la forma en que ésta construye el mundo. Con base 
en que los sentimientos son el resultado de la forma de interpretar los 
eventos, se entrena al paciente para que identifique los pensamientos 
automáticos autoderrotistas y los reemplace por pensamientos y conductas 
más objetivas, autoestimulantes y dirigidas a la resolución de problemas, un 
ejemplo claro es la TRE, Terapia Racional Emotiva que maneja Ellis. 

Por su parte, Mahoney ( 1988) menciona que en la adquisición y utilización 
de las habilidades de reestructuración cognitiva, es importante el uso de 
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ayudas mnemotécnicas que denomina como RDEPP para signalizar y seguir 
la secuencia que plantea Ellis: 

Reconocimiento de la ser:sación de malestar (ansiedad, depresión, ira, etc). 
Discriminar los eventos privados (tanto pensamientos como imágenes) que 
acaban de ocurrir. 
Evaluar las bases lógicas y la función adaptativa de sus imágenes y 
autodeclaraciones. 
Presentar alternativas, es decir, generar monólogos privados o imágenes de 
contenidos más apropiados. 
Pensar en un premio, es decir, recompénsese asi mismo por haber ejecutado 
toda la secuencia. (Mahoney, 1988, Pág. 191). 

B) Autoinstrucción: Meichenbaum (referido por Mahoney, 1985), plantea 
que lo que se dice a si mismo la persona es muy importante para lograr el 
cambio; aunque inicialmente se dirigió a niños "impulsivos", con adultos 
también ha demostrado ser eficaz en el tratamiento de ansiedad 
principalmente. Esta técnica consiste en "pensar en voz alta" siguiendo una 
secuencia para realizar la tarea considerando los siguientes aspectos: 
definición del problema, atención dirigida, autorreforzamiento y, 
habilidades autocorrectivas, de ésta forma, la persona lleva el cambio bajo su 
propio control. 

c)Habilidades de afrontamiento en la imxu/ación del estrés. Con esta 
técnica se enseña a las personas una serie de habilidades de afrontamiento 
con el fin de capacitarlos para enfrentarse mas efectivamente con las 
situaciones estresantes. El programa incluye tres fases: La primera fase está 
diseñada para ayudar a la persona desarrollar una mejor comprensión de la 
naturaleza del estrés y del afrontamiento. En la segunda fase se enseñan 
habilidades específicas de afrontamiento y se asegura que tales habilidades 
ya poseídas sean en efecto utilizadas. La tercera fase y final del 
entrenamiento está diseñada para proporcionar la practica gradual de 
diversas habilidades por parte de la persona, en la clínica o en vivo, y para 
permitir la evaluación de los resultados de estos experimentos personales. 
(Linn,1988). En este sentido, Golfried (1971) sugirió que la 
desensibilización sistemática fuera conceptualizada como una estrategia 
terapéutica mediacional ya que la persona sometida a esta técnica, puede 
adquirir una habilidad de autorrelajación general y así se entrena en las 
habilidades de superación y afrontamiento. 

La inoculación del estrés, Meichenbaum y Cameron (1973), la describen 
como otro sistema de enfrentamiento de habilidades de superación, ésta se 
deriva de la Autoinstrucción e incluye: 
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-Una discusión acerca de las reacciones de estrés (con énfasis en la 
denominación, atribución y autodeclaraciones inductoras de activación); 
-Entrenamiento en relajación (presentado como una habilidad de superación 
activa); 
-Práctica instruida en la emisión de autodeclaraciones de superación 
(automanejo cognitivo, preparación para el estrés, autorreforzamiento, etc). 
-Practica supervisada en la utilización de las habilidades de superación 
anteriores, en una situación de estrés real (por ejemplo, una situación 
impredecible) (referido por Mahoney, 1988, Pág. 213). 

d)l:.ntrenllmiento en la resoluciór1 de problemas. D'Zurilla y Goldfried en 
1971, definen "solución de problemas como" .... un proceso conductual, bien 
sea explicito o cognoscitivo por naturaleza, que a) hace posible una 
variedad de alternativas de respuesta potencialmente efectivas, y, b) 
incrementa la probabilidad de selección de la respuesta más efectiva de entre 
tales alternativas diferentes, (referido por Mahoney, 1989, Pág. 217) 

Los mismos autores propusieron un modelo para la resolución de problemas 
consistente en cinco habilidades: a) orientación general (es decir, la 
predisposición para resolver los problemas); b) definición y formulación del 
problema; c) generación de alternativas; d) toma de decisión; y e) 
verificación (es decir, ia evaluación del resultado de la solución en la vida 
real). · 

Al respecto, Sabel 1982 (citado por Bureos, P. 1995) presentó un ejemplo de 
este enfoque de resolución de problemas de la terapia cognitivo-conductual 
con pacientes con cáncer, consistente en enseñarles las habilidades de 
resolución de problemas para manejar diversos acontecimientos estresantes 
relacionados con la enfermedad con la que obtuvo buenos resultado. 

Como se observa, en la terapia cognitivo-conductual se combinan las 
técnicas cognoscitivas y las técnicas conductuales como relajación, 
entrenamiento asertivo, desensibilización sistemática, y métodos de 
imagineria o visualización con los que es posible lograr un cambio favorable 
para los pacientes. 

3.4 Aplicación en el ámbito penitenciario. 

A lo largo de los años la terapia cognitivo conductual se ha aplicado en 
diferentes ámbitos, los ejemplos mas claros fue su aplicación en casos de 
depresión, trastornos de ansiedad, trastornos del pánico y suicidio, cada 
aplicación ha tenido un apoyo empírico significativo, proporcionando así 
una alternativa más de tratamiento. Pero los alcances dé la terapia cognitiva 
conductual no solo se han llevado en este tipo de casos; la modificación de 
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conducta que se puede conseguir con esta teoría ha llegado ha terrenos 
inexplorados, tal es el caso de su utilización en los Centros De Readaptación 
Social. 

Para que la teoría cognitivo conductual tuviese lugar en el tratamiento 
penitenciario, tuvo que pasar por varias etapas; primeramente y durante las 
décadas de los setenta y ochenta se acometieron algunos programas 
psicológicos destinados a grupos seleccionados de internos con el propósito 
de lograr cambios en ciertas variables psicológicas, de los mismos o en su 
comportamiento. Incluimos en este apa11ado un conjunto heterogéneo de 
terapias fundamentadas en los modelos psicodinámicos, médicos, de terapia 
no directiva y otros (Dünkel, Culleny Day citados por Clemente y Núñez) s2. 
Como elementos comunes a todos ellos aparecen los siguientes: l) Se efectúa 
un diagnóstico de la problemática psicológica de los individuos; 2) La 
esencia de la intervención consiste en sesiones individuales o de grupo que se 
realizan a lo largo de periodos prolongados, dirigidos a esclarecer las 
eventuales problemáticas personales subyacentes en los individuos; 3) 
Finalmente se valora la posible recuperación de los "delincuentes­
pacientes". En estas técnicas "especializadas" se requiere que los operadores 
sean terapeutas expertos. 

Posteriormente en España, bajo una orientación psicológica de corte 
prominentemente psicodinámico o clínico, se llevaron a cabo dos proyectos 
destinados a grupos seleccionados de internos. Uno, denominado "Unidad 
Experimental de jóvenes" de Alcalá y desarrollado entre 1980-84, se 
describió como la "intervención personalizada y global" sobre una población 
media de 15-20 internos jóvenes con buen pronóstico de reinserción, con 
quienes se realizaba este proyecto individualizado (Corrochano citado por 
Clemente y Núñez 1994 ) . Otro, iniciado en 1982 en la prisión de mujeres 
de Valencia, consistió en la instalación en pisos de la ciudad de un grupo de 
internas, bajo supervisión de personal penitenciario. Desgraciadamente, ni 
uno ni otro fueron evaluados de forma sistemática. 

Más tarde se estableció la Terapia de Conducta, en donde el modelo básico 
utilizado es el condicionamiento operante, cuya ley empírica del efecto 
establece que las consecuencias de una respuesta son un determinante de la 
probabilidad futura de esa respuesta. Una aplicación muy frecuente de la 
terapia de conducta con encarcelados viene constituida por las economías 
de fichas, cuyos elementos básicos son (Redondo, citado por Echeburrua)5:1: 

1) se establece una serie de objetivos conductuales (higiene, cursos , 
programas laborales, reducción del consumo de drogas, de las agresiones y 

"Clemente y Núñez. rsicoloSi!l !uridica Penitenciaria 11. Pp.75-80. 
"Echeburrúa E. Personalidades Violentas. P.p.258-287. 
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violencia, etc); 2) se determina una serie de reforzadores o situaciones 
gratificantes (visitas familiares, dinero, reducciones de condena); 3) se 
pondera la relación de conducta entre conductas -refuerzos; 4) se estructura 
un sistema de fichas o puntos, que son entregados a los sujetos por sus logros 
conductuales, y que pueden intercambiar por los refuerzos. Como 
operadores de estos programas suelen actuar tanto terapeutas expertos como 
para-profesionales previamente entrenados en técnicas conductuales. 

Es así como a principios de los ochenta en España se llevaban a cabo, con 
pequeños grupos de internos, sendos programas de modificación de 
conducta de corta duración. Estos programas se dirigieron a la mejora de 
once comportamientos relacionados con la higiene personal, limpieza de las 
celdas, participación y rendimiento en programas escolares y reducción del 
consumo de tranquilizantes. Mientras duro el programa de economía de 
fichas se produjo un cambio importante de los comportamientos objetivos -
con mejoras de hasta 48%-, que en la mayoria de los casos, sin embargo, no 
se mantuvo tras la retirada del mismo (Redondo ídem). 

Finalmente, se empieza a trabajar con la Teoría :::ognitivo-Conductual que 
se fundamenta en el modelo de aprendizaje cognitivo, el cuál se basa en la 
presunción de que cada persona etiqueta sus reacciones emocionales con las 
propias e\falua.:iones e i11tel·p1·da..:iones dL lus eventos, asi, su objet;v.:i es 
modificar el pensamiento de la persona teniendo como efecto un cambio en 
su conducta observable (Dominguez, 1979). 

Los principales avances conceptuales de la psicoterapia cognitiva de las tres 
ultimas décadas han sido a) la diferenciación entre las teorías racionalista y 
constructivista, respecto a la cognición; b) el reconocimiento de los aspectos 
sociales, biológicos y personales; c) una nueva valoración de los procesos 
inconscientes; d) una mayor atención a los sistemas individuales y sociales; y 
e) la contribución de las psicoterapias cognitivas al movimiento de 
integración en psicoterapia.~,.. 

Ya constituida la terapia cognitivo-conductual como tal, el programa más 
representativo de está lo constituye el de competencia psicosocial (Ross, 
Fabiano y Garrido citados en Echeburrua, 1996), cuyos elementos 
fundamentales serian los siguientes: 1) se evalúan los déficits cognitivos y de 
habilidades de interacción de los sujetos; 2) se trabaja con grupos reducidos 
(8-12 sujetos), en sesiones 1-2 horas, de 1-5 veces por semana; 3) se aplican 
las siguientes técnicas estructuradas: 50lución de problemas, cuyo objetivo es 
enseñar a los sujetos a reconocer situaciones problemáticas y generar 
soluciones a las mismas; entrenamiento en habilidades sociales útiles para la 

"Opcit6 
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interacción más exitosa de los individuos con su entorno social (para ello se 
emplean técnicas de modelado, role-play, feedback, y practica estructurada); 
control emocional de la cólera, aprendiendo a anticipar situaciones y utilizar 
ciertas habilidades cognifr1as para evitarlas; razonamiento crítico, mediante 
que se enseña a los sujetos a pensar reflexiva y críticamente sobre su propia 
conducta y la de otros; desarrollo de valores, técnica en la cual , mediante el 
trabajo sobre, "dilemas morales", se enseña a los individuos a tomar una 
perspectiva social, poniéndose en el papel de los otros; habilidades de 
negociación en donde se enseña a negociar como estrategia alternativa a la 
confrontación; y pensamiento creativo programa en el que se procura 
desarrollar el "pensamiento lateral" o alternativo, frente a las más habituales 
soluciones estereotipadas, frecuentemente violentas con que muchos 
delincuentes suelen abordar sus "problemas." 

De este modo hemos observado el tipo de tratamientos que se han llevado 
acabo dentro del penitenciarísmo, pero en los últimos años se ha confirmado 
que la Terapia Cognitivo Conductual surte mucho mejores efectos que las 
anteriores, debido a que generalmente las conductas se mantienen a través 
del tiempo, a diferencia de la terapia conductual, en la cual las conductas 
operantes desaparecen a falta de reforzamiento55• En base a lo descrito 
anteriormente nuestro trabajo retomara la teoría cognitivo-conductual por 
considerar que;: es la más apta µam este tipo dl.' !JOblación, esto e!> apoyado en 
la creencia que los internos de los CPRS, poseen patrones de pensamiento 
disfuncionales, y lo que lograra una readaptación, es la reestructuración de 
tales pensamientos, que darán como consecuencia una modificación 
comportamental, reflejándose en la aceptación de las reglas impuestas por la 
sociedad, convirtiéndose así en un "readaptado social" 

Dentro de nuestra investigación se encontró que la Dirección General de 
Prevención y Readaptación Social creo el "Modelo Estratégico de 
Readaptación Social en el Marco Del Programa Corrupción Cero" el cuál se 
basa en el modelo Humanista, su objetivo principal es orientar de manera 
eficaz a los diferentes profesionales encargados de la readaptación social, 
pretende aplicar estrategias que operen a bajo costo y en un lapso de tiempo 
reducido, sobre los comportamientos antisociales que llevaron a las personas 
a estar privadas de su libertad. Este modelo estratégico se sustenta en los 
vertiginosos cambios económicos, políticos y sociales que se han producido 
en los últimos años y su interacción con los factores psicológicos y 
culturales, el cual establece claramente una serie de criterios con los cuales 
deben cumplir los internos para ser acreedores a beneficios tales como la 

,. Clemente M. Psjco[~ja [uridica Penjtenciaria. P.p 341 -353 
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prelibertadss, este programa retoma a la autoestima, pero solo como un 
componente más, y no como un aspecto importante y fundamental para 
lograr la readaptación, que es la forma en como pretendemos orientarlo. 
Para tal efecto es necesario llevar una serie de pasos y objetivos específicos 
que den validez a nuestra investigación, como se describen en el siguiente 
capitulo. 
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METODOLOGÍA. 

El más grande placer en 
la vida, es hacer algo 
que otros dicen que 
no se puede hacer. 

-W alter Bagehos-
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METODOLOGÍA. 

Delimitación del problema elegido. 

¿Cómo la autoestima favorece al tratamiento penitenciario? 

La autoestima cuenta con varios factores que fortalecen o decrementan la 
confianza y merecimiento del sujeto, lo que lo lleva a cometer o no un delito 
y posteriormente a la aceptación de su responsabilidad en el "ilícito" y con 
ello lograr que trabaje y cumpla con los requisitos necesarios para ser 
candidato al Consejo Técnico Interdisciplinario y posteriormente aspirar a 
ser preliberado; al creer más en sí mismo, será capaz de aceptar el 
compromiso que adquiere con la instituci6n y así podrá encontrar nuevas 
alternativas de solución a los problemas a que se enfrente al estar 
reintegrado a su medio. 

Lo anterior, en nuestra opinión es la "'readaptación", propiamente dicha y 
ratificada por el Dr. Sergio Garcia Ramírez er. su Manual de prisiones 
(1994). 

Objetivo especifico de la ir.vesti;;ación: 

Objetivo General: Favorecer el tratamiento penitenciario a través de un taller 
que aumente la autoestima y la capacidad de compromiso en los 
sentenciados por robo. 

Objetivo Especifico: Facilitar el trabajo del área de psicología para que en un 
futuro se pueda conseguir un mayor número de preliberados. 

Objetivo Específico: Dar a conocer conceptos básicos de autoestima y su 
importancia para lograr una mejor calidad de vida. 

Objetivo Especifico: Lograr la concientización de las causas que llevaron al 
sentenciado a cometer el delito y ayudar a reconocer nuevas alternativas de 
solución. 

HIPÓTESIS: 

Hipótesis de trabajo: La autoestima y !.a capacidad de compromiso ayudan al 
tratamiento penitenciario de los sentenciados por robo ubicados en 2da 
etapa {en la cual los sentenciados comienzan a integrarse a la vida dentro 
del penal). 
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Hipotesis 'alÍerna: Si la autoestima influye en la capacidad de compromiso 
··entonces ayuda al tratamiento penitenciario. 

Hipótesis Nula: Si la autoestima no influye en la capacidad de compromiso 
entonces no ayuda al tratamiento penitenciario. 

V.I. Autoestima 
V.D. Capacidad de compromiso 

Autoestima: "Es la evaluación que el individuo hace y mantiene por 
costumbre al respecto de sí mismo, expresa una actitud de aprobación o 
desaprobación e indica el grado en que el individuo se cree capaz, 
importante, exitoso y valioso. La autoestima es un juicio personal de valor 
que se expresa en las actitudes que el individuo manifiesta a otros a través de 
reportes verbales y otras conductas expresivas abiertas"Coopersmith ( 1967). 

Capacidad de compromiso: Es la aptitud de un sujeto para poder establecer 
acuerdos y cumplir convenios con una institución o persona. 

Variables controladas: 
*Edad 
*Sexo (masculino) 
•Escolaridad (saber leer y escribir) 
*Delito 
•Etapa de tratamiento (2da etapa) 
• Continuidad 
•Etapa de tratamiento, en referencia a lo estipulado en el Modelo Estratégico 
dentro del Marco del Programa Corrupción Cero (2001) 
•clemente y Núñez (1994), aseguran que la continuidad en el tratamiento, 
transmite interés por parte del terapeuta hacia el grupo; situación que 
fortalece la autoestima y produce mejores resultados en la interacción 
grupal. 

Escenario, materiales y sujetos. 

a) Escenario: El estudio se llevó a cabo dentro de las instalaciones del 
Centro Penitenciario de Readaptación social "Dr. Sergio Garcia 
Ramírez", el cual esta ubicado en Chiconautla Municipio de Ecatepec, 
&lo. de México, en el Departamento de Psicologia en el salón de usos 
múltiples, el cual cuenta con una iluminación adecuada y espacio 
disponible para veinte sillas. 

b) Materiales: Copias del Inventario de autoestima de Coopersmith, 
copias del Registro para medir la Capacidad de Compromiso. Hojas 
blancas tamaño carta, lápices, colores, cartulinas de colores, 
plumones, tijeras, pegamentos, lecturas, grabadora, CDS, pelotas, 
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sillas, escritorio, rotafolios, estambre, dulces, tarjetas bibliográficas, 
seguros. 

c) Sujetos: U1 muestra estuvo integrada por un total de 30 sujetos, 
divididos en 2 grupos, uno el grupo experimental y otro d grupo 
control, cada grupo conformado de 15 sujetos. Los grupos fueron de 
tipo cerrado y las características que poseían eran las siguientes: 

CRITERIOS DE INCLUSIÓN. 
•Sentenciado por robo 
*Estar en tiempo jurídico de prelibertad 
'"Tener de 20 a 30 años de edad 
•poseer apoyo de la familia 
•Estar en 2da fase del tratamiento per.itenciarío 
•Saber leer y escribir. 
•Ser del sexo masculino. 
•Ser primodelincuente. 

CRITERIOS DE EXCLUSIÓN. 
•Ser procesado. 
•Ser mayor de 30 años. 
•Ser analfabeta. 
*Ser sentenciado por otro delito que no sea robo o por poseer más de 
una sentencia. 
•No estar en tiempo jurídico de prelibertad. 
•Ser del sexo femenino. 
•Ser reincidente. 

Diseño, tipo y controles. 

a) Diseño: El diseño de aplicación fue de campo, tipo experimental de 
preprueba - posprueba y grupo control57. Se utilizaron 2 grupos de 
sujetos de la misma población en los cuales 15 formaron parte del 
grupo experimental y 15 del grupo control, recordando que la edad de 
estos oscilara entre 20-30 años en ambos grupos. 

b) Tipo: Experimental de preprueba-posprueba y grupo control5 s. Este 
diseño incorpora la administración de prcprucbas a los grupos que 
componen el experimento. Los sujetos son asignados al azar a los 
grupos, después a éstos se les administra simultáneamente la 
preprueb-a, un grupo recibe el tratamiento experimental y otro no (es 
el grupo de control); y finalmente se les administra, también 
simultáneamente una postprueba. 

"Tam~1yo M. El procl'!iQ de la investigación Cientifig. P.p il 
"" Hemández R. Metodología de la Investigación. P.p 142 
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La adición de la preprueba ofrece dos ventajas: primera, las 
puntuaciones de las prepruebas, pueden usarse para fines de control 
en el experimento, al compararse las prepruebas de los grupos, se 
puede evaluar que tan adecuada fue la aleatcrización, lo cual es 
conveniente con grupos pequeños. La segunda ventaja reside en que 
se puede analizar el puntaje ganancia de cada grupo ( la diferencia de 
la preprueba, y la posprueba). 

c) Controles: Se controlaron las variables de Edad, Sexo, Escolaridad, 
Delito, Etapa de tratamiento, y Continuidad. Debemos aclarar que el 
ámbito penitenciario implica en si una limitación y un bajo control de 
variables externas al grupo de trabajo, tales como la masificación, la 
insalubridad, la prepotencia del cuerpo de vigilancia, la falta de apoyo 
familiar, etc., que indudablemente pueden llegar a influir o no dentro 
del trabajo. 

Instrumentos: 

• Encuesta informal para el personal del Área de Psicología, la cual 
consta de 10 preguntas. (Anexo 5) 

• Inventario de Autoestima de Coopersmith para adultos. 
Autor: Stanley Coopersmith ( 1989) 
Objetivo: Evaluar la autoestima de adultos. 
Población Objetivo: Dirigida a población de 15 años en adelante. 
El inventmio de autoestima de C..eop:rsmith para adultos esta 
conformado por 25 afirmaciones con respuestas dicotómicas. 
El inventario se califica asignándole a cada reactivo 1 punto con valor 
de 1 o O dependiendo el caso; y al finalizar se suman dichos puntajes 
obteniendo a su vez la calificación final. 

Forma de calificar: 
Reactivos directos: Si = No = O 
No de reactivos: 1,4,5,8,9, 14, 19,20. 
Reactivos inversos: Si = O No = 1 
No de reactivos: 2, 3, 6, 7, 10, 11, 12, 13, 15, 16, 17, 18, 21, 22, 
23, 24, 25.~9 
Validez y Confiabilidad: El inventario de autoestima de Coopersmith 
versión para adultos ha demcstrado ser valido y confiable para la 
aplicación en población mexicana adulta, fue traducido al español con 
base a la traducción del mismo inventario en su versión para niños en 

•• Lara- Cantú (1990) !nyentado de Autoestima Para Niños y Adylti» P.p, l • l O 
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el cual se uso el procedimiento de traducción doble (back translation). 
Los resultados que se obtuvieron en cuanto a validez son los siguientes: 
la media del inventario fue de 17.55, con una desviación estándar de 
4.6; con un rango de 2 a 25 puntos, una Kurtosis de 0.171 y simetría 
de - 0.76. 
La validez de Constructo del instrumento se evaluó estimando 'el poder 
de discriminación de los reactivos de las calificaciones altas y bajas por 
medio de pruebas t. Los resultados mostraron que tocios los reactivos 
discriminaron significativamente (p = 0.05). 
La validez del instrumento se evaluó por medio de correlaciones 
(pearson) con el Cuestionario de Personalidad de Eysenck, cuyos datos 
sobre validez y confiabilidad para población mexicana se reportan en 
(Eysenck y Lara - Cantú)"° ; el cuestionario consta de cuatro escalas: 
Neuroticismo, Psicoticismo, Extraversión y Deseabilidad Social; 
1.;onsiste en preguntas con respuestas dicotómicas. 
Basándose en los resultados de estas correlaciones, correlación muy 
alta negativa entre la autoestima y neuroticismo (r== 0.71, p= 0.00); 
positiva entre autoestima y extraversión (r= 0.42, p= O. 001); positiva 
con deseabilidad social (r== 0.39 , p= 0.001), demuestran que el 
instrumento es confiable para medir la autoestima. 
La confiabilidad evaluada por el coeficiente alpha de crombach mostró 
un valor de 0.81. (Lara- Cantú 1993) 

• Registro Para Medir la Capacidad de Compromiso El cual registró la 
puntualidad, asistencia, higiene, cumplimiento de las tareas asignadas, 
cooperación durante las sesiones, cumplimiento de las reglas 
establecidas al inicio del taller, el cual se calificó con una puntuación 
de 0,1 o 2 si cumplieron o no con las características antes descritas. 

Procedimientos, muestreo, fases, etc. 

• El muestreo fue no probabilístico de tipo intencional ya que se 
estipularon de antemano las características que deberán poseer el grupo 
de sujetos y el número que integrara la muestra. 

• Con el programa ya elaborado y con la población determinada, se 
presentó la propuesta en el Centro de Readaptación Social de Ecatepec 
ante las autoridades pertinentes para llevar a cabo su aplicación. 

• Se integró una muestra de 30 sujetos, con las siguientes características; 
sentenciados por robo sin importar el agravante, de 20-30 años, con 

"' tysenck, S y !Ara - Canhi, M ( 1989) Un Estudio Tra.nsculb!ral de la l'ersona!iclad en Adultos 
Mexicanos e ln¡)egs P."p 14-20. 
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instrucción primaria, encontrándose en tiempo jurídico de prelibertad Y 
que pertenezca a la Zda etapa del tratamiento penitenciario del modelo 
antes mencionado; esta muestra se subdividió en dos grupos de 15 
miembros cada uno elegidos al azar, el primer grupo fue denominado 
experimental, los 15 internos restantes formaron parte del grupo control. 

• Contando con la autorización se reunió a ambos grupos. Se les aplicó el 
pretest con el Inventario de Autoestima de Coopersmith. 

• El pretest fue el inicio de la investigación de campo y continuó con las 
sesiones establecidas en el programa, durante las cuales se evaluó el 
compromiso a través de un registro, el cual se explico anteriormente. 
(Grupo Experimental). 

• De igual forma en el grupo Control se evaluó la capacidad de 
compromiso; utilizando el registro, con la diferencia de que sólo se realiz.ó 
durante las sesiones de pretest y postest considerando los elementos 
mencionados anteriormente. 

• Una vez elegida la población y explicados los objetivos, se procedió a la 
aplicación .:icl "prograrr..:" y c:.da una ,le !as sesio:1es; bs cuales fueron 
10 sesiones que se realizaron con el grupo Experimental. Con el objetivo 
de elevar la autoestima y la capacidad de compromiso. 

• El tiempo aproximado para llevar a cabo este programa fue de catorce 
días, comenzando en viernes, aplicando el pretest, dejando pasar sábado y 
domingo, iniciando el dia lunes con el taller, continuando con este hasta 
el día viernes, descansando una vez más sábado y domingo, retomando el 
trabajo la siguiente semana de lunes a viernes, concluyendo con el taller. 
Se dejo pasar sábado y domingo, para concluir la investigación con la 
aplicación del postes! el día lunes. 

• Las 10 sesiones del programa tuvieron una duración aproximada de 
ciento veinte minutos realizando una sesión diaria. 

• Concluido el taller se aplicó el postest y se analizaron los datos obtenidos 
estadísticamente, con la r de pearson para obtener la correlación entre la 
autoestima y la capacidad de compromiso, además de que se buscaron las 
diferencias entre las medias de ambos grupos en autoestima y capacidad 
de compromiso. 
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RESULTADOS. 

Muy pocos investigan para 
descubrir la verdad; la mayoría 
de nosotros trata de confirmar 
los propios errores y perpetuar 
el prejuicio. 

-Hawksville Herald-
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RESULTADOS. 

La información que a continuación se presenta fue obtenida a través de la 
aplicación, del test de autoestima de Coopersmith y del registro para medir 
capacidad de compromiso (ver anexo 2 y 3), los resultados arrojados por los 
sujetos del grupo experimental en las evaluaciones de capacidad de 
compromiso y autoestima, en pretest y postes! se observan en la Tabla 1. 

Tabla 1 
GRUPO E.XPERIMENTAL 

SUJETOS CAPACIDAD DE COMP. AUTOESTIMA 
Pretest Postest Pre test Pos test ·-t.- 10 12 20 24 

•2.- 7 12 8 16 
3.- 10 12 22 21 
4.- 12 12 24 23 
*5.- 8 11 17 17 
6.- 12 12 19 21 
7.- 12 12 22 22 
8.- lO 12 17 22 
9.- 11 12 22 22 

•10.- 12 8 19 20 
11.- 10 11 20 22 
12.- 11 10 12 18 

•13.- 9 8 18 16 
14.- 12 12 16 21 
15.- 10 12 17 21 

Podemos observar que en el caso del sujeto número dos, la capacidad de 
compromiso y autoestima se modifican considerablemente después del 
tratamiento. Otro de los casos que podemos analizar es el del sujeto N.5 el 
cual aumenta su capacidad de compromiso después del tratamiento, los 
sujetos N. l O y N.13 fueron dados de baja del taller ya que faltaron de 
manera continua en tres sesiones; tal situación afecta los resultados 
generales al comparar las puntuaciones del grupo control con el 
experimental; las deserciones se debieron a factores individuales, en el caso 
del sujeto N. l O el motivo de la deserción fue consecuencia de la 
disminución de su capacidad de análisis provocada por el consumo excesivo 
de drogas, esto lo hacia sentirse en desventaja con sus compañeros ya que no 
podia expresarse de la manera en que lo deseaba, por ello abandono el 
taller. El sujeto N.13 deserto ya que poseía una sentencia corta, la cual se 
podía compurgar en este mismo año sin hacer el mínimo esfuerzo y por ello 
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deserto del taller~· Es importante mencionar que a pesar de esto ambos se 
presentaron a la ultima evaluación. 

En esta tabla sé muestran los resultados arrojados por los sujetos del Grupo 
Control ·en las evaluaciones de capacidad de compromiso y autoestima, en 
pretest y postest en la Tabla 2. 

Tabla 2 
GRUPO CONTROL : 

SUJETOS CAPACIDAD COM. AlITOESTIMA 

Pretest Postest Pre test Pos test 
1.- 12 11 22 23 

·2.- 10 9 15 13 
3.- 10 10 15 19 
4.- 8 10 21 21 
·s.- 10 ·. 11. 15 20 
º6.- 10 .. 7:·:.-,·. :··· 11 10 
7.- 12 ·1-1 _ .. ., ... 12 15 

•s.- i2 • 'io. :_:. :~ .. 24 23 
º9.- 10. .... _9·.;·: "'·:·: ... ·. 20 15 
10.- 12 .... 1·· ,',/.,-••..• 10«: ·:.c.: .. 11 13 
11.- 12 ,: " .• , ,;'·,>.¡.¡\i:: . .. 23 23 
12.- 12 

. ·:· ' ·11 17 22 
º13.- 12 10 15 12 
14.- 10 10 20 20 
15.- 10 11 18 18 

En esta tabla podemos observar que en los casos de los sujetos N. 2, N6, N8, 
N9, N13, la autoestima baja y por lo tanto la capacidad de compromiso 
también disminuye, en el caso del sujeto N5, la situación es inversa ya que al 
subir la autoestima, la capacidad de compromiso también se incrementa, en 
los demás casos se percibe que se incrementa la autoestima, pero la 
capacidad de compromiso disminuye ligeramente, esto debido a que el dia de 
la post evaluación fueron impuntuales o se presentaron JXXO higiénicos. En 
la mayoría de los casos llegaron tarde ya que los custodios no los dejaban 
pasar al área de psicología, esto explica por que la capacidad de compromiso 
disminuyo. 
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En las siguientes graficas Figura 1 y 2, se muestran los porcentajes de la 
comparación de los Grupos Experimental y Control en Pretest y Postest de 
Autoestima. 

Figura 1 

Comparación de Grupos en Pretest de AUTOESTIMA. 

• 2 
52% 

Grupo 
Control. 

- ~... . . 

Figura 1 Comparación de Grupos en Pretest de Autoestima. 

• 1 
48% 

Grupo 
Experi­
mental. 

En la gráfica se indica, que el porcentaje de autoestima es mayor en el grupo 
control en comparación con el grupo experimental, al realizar el pretest. 



Figura 2 

Comparación de Grupos Postest AlITOESflMA 

• 2 
49% 

Grupo 
Control. 
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Figura 2 Comparación de Grupos en Postest de Autoestima. 

• 1 
Sl% 

Grupo 
Experi­
mental. 
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En esta gráfica se puede observar el cambio en los porcentajes de autoestima 
en ambos grupos, en donde el porcentaje del grupo experimental cambia del 
48 % al 51 % después de asistir al taller y el porcentaje del grupo control 
disminuye del 52% al 49%, al realiz.ar el postest . Esto demuestra que el 
hecho de asistir al taller influyo en la autoestima del grupo experimental. 

TESIS CON 
FALLA DE ORIGEN 
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En las siguientes graficas Figuras 3 y 4, se presentan los porcentajes 
obtenidos por el grupo experimental y grupo control en las evaluaciones de 
pretest y postes, en capacidad de compromiso. 

Figura 3 

Comparación de Grupos Pretest en 
CAPACIDAD DE COMPROMISO 

• 2 
55% 

Grupo 
Control 

• 1 
45% Grupo 

Experimental. 

Figura 3. Comparación de Grupos en Pretest de Capacidad de Compromiso. 

En esta gráfica se muestran que el porcentaje de capacidad de compromiso 
del grupo control es mayor que el porcentaje del grupo experimental al 
llevar acabo la preevaluación. 

TESIS CON 
FALLA DE ORIGEN 
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Figura 4 

Comparación de Grupos en Postest en 
Capacidad de Compromiso 

• z 
48%Grup> 

Control • 52% 
Grup> 

Experimental 

Figura 4 Comparación de Grupos en Postest de Capacidad de Compromiso. 
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En la gráfica anterior encontramos que los porcentajes del grupo control 
cambiaron de 55% a 48% y los del grupo experimental varian de 45% a 
52%, en Ja pos-evaluación. 

De esta manera las Figuras 3,4,5 y 6 demuestran que la autoestima influye 
en la capacidad de compromiso, de la misma forma se confirma que el taller 
da resultados; puesto que logro aumentar la autoestima del grupo 
experimental y como consecuencia también se incremento la capacidad de 
compromiso de los sujetos, esto nos lleva a la conclusión de que ayuda al 
tratamiento penitenciario. 

Por otro lado observamos que al disminuir la autoestima en el grupo control, 
también disminuye la capacidad de compromiso. 

TESIS CON 
FALLA DE ORIGEN 
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Grupo Experimental 

Tabla 3 

Ca "ciad de compromiso lDllCI 
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Resultados de la comparación de autoestima y capacidad de 
Compromiso con lar de Pearson 

r = 0.5173 

Se utilizó la r de Pearson ya que esta nos da la medida de la relación entre 
dos variables, ya que si las variables están directamente relacionadas, a 
medida que aumenta una, la otra también lo hace. 

El valor critico obtenido para el grupo fue de 0.441 y el valor de r es de 
0.5173; por lo tanto res significativa. 

Cuando el valor de r es mayor al valor critico entonces es significativa, 
cuando el valor critico es mayor que r entonces no es significativa. 

Lo anterior nos muestra que existe una correlación positiva media, ya que al 
incrementar la autoestima, también aumenta la capacidad de compromiso. 
Esto nos lleva a aceptar la hipótesis alterna la cual dice que "Si la autoestima 
influye en la capacidad de compromiso entonces ayuda al tratamiento 
penitenciario". Esto se puede observar en la Figura 5. · 

------···-1 
TESIS CON 
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figura 5 

Correlación entre Autoestima y 
Capacidad de Compronúso del Grupo 

Experimental 
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Figura 5. Representación de la Correlación entre Autoestima y Capacidad de 
Compromiso en el Grupo Experimental. 

En esta gráfica se puede observar la correlación entre autoestima y 
capacidad de compromiso, con respecto a los resultados de lar de Pearson. 

l TESIS CON 
e ti ti..LLA DE ORIGEN 
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Como un instrumento adicional para validar el trabajo del taller de 
auto.!stima se aplico una encuesta informal (ver AneY.o 4) de la cual se 
retomaron las preguntas I, 2, 3 y 10 que evalúan el aprendizaje dentro del 
taller, los resultados se muestran a continuación. Figura 6. 

30 

= 25 
:11 20 

~ = ~ 

15 
10 

5 
o 

Figura 6. 

Comparación de las respuestas de la 
encuesta informal del taller de Autoestima 

aplicado al Grupo Experimental. 

1 2 3 

Número de preguntas 

• Pretest • Postest ; 

4 

------=====----------' 
Figura 6.Comparación de respuestas de la encuesta informal. 

Se perciben cambios significativos en el tipo de respuestas de la encuesta 
informal que se evaluaron en pretest y postest, ya que aumenta la 
calificación obtenida por los sujetos, el cambio más evidente se da en la 
pregunta dos en la que en un inicio la puntuación bruta de 6 se incrementa 
a 26, sucediendo lo mismo en las preguntas 1,3 y 10 aunque no se denota 
una diferencia tan significativa. 
En la siguiente grafica se muestran la~ sesiones en que más participaron los 
integrantes del taller, así mismo se puede observar que las sesiones en que 
mayor participación existió por parte de los internos fueron las sesiones 
No.4, No. 7 y No.8 en las que el porcentaje de participación fue del 86.66%. 

TESIS CON 
FALLA DE ORIGEN 



Figura 7. 

Porcentaje de Participación en cada 
sesión del Taller de autoestima 
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Figura 7, que Representa el Porcentaje de Participación en las Sesiones. 
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Es importante mencionar que en las sesiones 7 y 8 los temas que se trataron 
fueron Comunicación y Relaciones Interpersonales respectivamente, estas 
sesiones fueron asignadas desde la tercera sesión, por lo que se les pidió que 
se dividieran en dos grupos posteriormente, se les dio la indicación de que 
ellos tendrían que exponer y que la información se les entregaría en las 
sesiones siguientes pero también era su responsabilidad buscar información 
extra sobre el tema que les tocara a cada uno. 
La variación en los índices de participación se debe a que en cada sesión 
faltaron dos o tres integrantes del grupo, las causas ya se explicaron en 
graficas anteriores. 

TESIS CON 
FALLA DE ORIGEN 



78 

En esta gráfica podemos percibir que el índice de participación aumenta a 
partir de la cuarta sesión a un 100%, estos porcentajes se sacaron tomando 
en cuenta solo el numero total de integrantes que acudió a cada sesión, pero 
los cuales participaron de manera continua . 

Figura 8 

Porcentaje de Participación en las 
sesiones del Taller de Autoestima. 

120 
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20 

o 

figura 8. Muestra el Pot"centaje de Participación de los Asistentes al Taller. 

Es necesario mencionar que la mayoría de los internos cuando les toco 
exponer (sesiones 7 y 8), llevaron información extra para su exposición 
individual mostrando interés en la actividad y sobre todo compromiso hacia 
sus compañeros y hacia ellos mismos. 

TESIS CON 
FALLA DE ORIGEN 
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CONCLUSIONES. 

Cuando considero a veces que las 
grandes consecuencias provienen 
de cosas insignificantes, me da la 
sensación de pensar que no hay 
cosas pequeñas. 

-Bruce Barton-
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CONCLUSIONES 

> Esta investigación partió del interés por conocer ¿cómo? se aplica la 
psicología en el ámbito penitenciario, ya que durante nuestra 
formación académica nos percatamos, de que no, se le a dado 
importancia al papel del psicólogo y la trascendencia que tiene éste 
para lograr la Readaptación; tal como nos pudimos dar cuenta en 
nuestra investi$llción, la mayoría de las tesis realizadas, abarcan 
temas educativos, industriales o clínicos, retomando el seguimiento de 
casos o elaborando nuevos programas para enfermedades orgánicas, y 
no sociales, como es el caso de la delincuencia que día a día ataca a 
nuestra sociedad. 

> Así mismo debemos resaltar que la autoestima juega un papel 
sumamente importante en la readaptación, ello por que permite el 
autoconocimiento, autoconcepto, autorespeto, autoevaluación y 
autoaceptación, que a su vez propician que el sujeto se quiera más así 
mismo, esto se percibe en la forma en que se relaciona con los demás y 
con su familia, este nuevo tipo de relaciones llevan consigo mayor 
confianza, segn:-ic'ad y .~f~cto, -::reando nueva.< f0rmas de 
comunicación e impulsándolo a mejorar como individuo en todas sus 
facetas de vida. 

> Esto reafirma que la autoestima es producto de la interacción que 
tiene el individuo con la sociedad, todo ello siempre en busca de un 
"merecimiento", el cual se consigue a través de una competencia 
efectiva que lo puede llevar al triunfo, así cada triunfo logra un 
sentido de pertenencia y aceptación ya que siente que es productivo; 
tal situación, va ayudando a incrementar día a dia su autoestima, 
impulsándolo a conseguir nuevas metas. Cuando estos procesos se 
dan de manera negativa se siente el fracaso y la inferioridad 
provocando el rechazo y la insatisfacción consigo mismo. 

> Por otro lado se hizo referencia a que la autoestima tiende a ser 
fluctuante dependiendo de cada sujeto y de las situaciones que esta 
experimentando; esto se pudo observar de manera práctica dentro de 
cada una de las sesiones, en las que se trabajaba sobre un tema 
diferente un ejemplo de esto se observo cuando uno de los grupos que 
estaba preparando su material para exponer, se enfrento a una 
situación en la cuál la actitud de interés y alta motivación que poseían 
fue interrumpida por una trabajadora social, la cual los agredió 
verbalmente. al sugerir que, estaban planeando un motín, tal situación 

TESIS CON 
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provoco que se desanimaran y perdieran el interés por continuar con 
la preparación de la exposición, pero uno de los integrantes (el líder) 
hablo con la trabajadora explicando que era le que estaban haciendo; 
de esta forma la trabajadora se disculpo y la tarea fue reanudada, tal 
ejemplo denota como fluctúa la autoestima. 

> El ejemplo anterior denota no solo la fluctuación de la autoestima, sino 
también permite percibir, la forma en que el sujeto empieza a 
reconocer al otro y aceptar que también tiene derechos, que tiene 
necesidades; por lo tanto merece respeto y reconocimiento. 
Integrándose así a un nuevo grupo de interacción, lo que implica 
volverse un ser pro-social y no antisocial; esto ayuda al sujeto a 
reconocer como suyos tanto sus éxitos como sus fracasos, dejando 
atrás la falta de responsabilidad hacia sus fracasos, y no tomando la 
postura cómoda de culpar a los demás. 

> De esta forma se confirma que la autoestima, puede ser modificada a 
través de un programa que trabaje directamente sobre la conducta y 
forma de pensamiento del interno utilizando técnicas cognitivo -
conductuales, que implican un cambio intelectual que se refleja en la 
conducta, este tipo de técnicas logran concientizar al sujeto ayudando 
a que acepte el ilícito y las consecuencias que este implica; así 
adquiere una nueva perspectiva de lo que ha sido y puede llegar a ser 
su vida 

> Ciertamente la delincuencia es una enfermedad social, que no solo 
aqueja a quienes la sufren de manera directa, por ejemplo en un 
asalto, una violación o bien un secuestro; de la misma forma afecta a 
la familia del delincuente, porque generalmente implica la 
desintegración de ésta y probablemente contribuya a que se 
desarrollen patrones de conducta delictiva para los integrantes, 
provocando que su estilo de vida sea el delinquir. La mayoría de 
nosotros pensamos que la delincuencia termina cuando el ladrón es 
ingresado a un centro penitenciario, pero realmente no es la sentencia 
la que readapta, sino el tipo de tratamiento que debe lograr 
proporcionarle nuevas herramientas de solución a sus conflictos; si el 
tratamiento no logra tal objetivo, la predisposición a la reincidencia 
será mayor. 

> Como se describió anteriormente las penitenciarias fueron creadas con 
la finalidad de recibir y retener "carne sucia", a través del tiempo, tal 
función fue modificada, ya que se comenzó a pensar que son seres 
humanos, que poseían derechos, necesidades y por lo tanto la pena 
tenía que estar en función o gravedad del delito, comenzando a 
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dictaminar el tiempo que pasarían en la institución; así mismo se 
determinan el tipo de castigos, los cuáles varían según el lugar y época 
en donde se desarrolle, siendo el caso de los aztecas que castigaban el 
adulterio con la muerte o bien los romanos quienes, en un principio 
crucificaban a todos aquellos que cometieran algún delito, fuera este 
robar, o ir en contra de lo que dictaba el emperador. Actualmente 
esta visión a cambiado, aunque no completamente, sin embargo, se 
empapa de un nuevo sentimiento humanitario, dando entrada a 
nuevas formas de tratamiento, las cuales consisten en proporcionarles, 
Un Oficio, Educación, Atención Médica, Social y Psicológica. 

>- Es así como cada área tiene que trabajar de manera continúa con cada 
uno de los internos, para tal efecto el tratamiento se divide en tres 
etapas(anexo 1 ); Para iniciar el tratamiento deben ser sentenciados, 
posteriormente al encontrarse en la 3ra etapa y cumplir con los 
requisitos necesarios, son propuestos en un Consejo Técnico 
Interdisciplinario, el cual examina y discute los avances que ha tenido 
en cada una de las áreas de trabajo y se determinará si esta listo para 
ser reincorporado a la sociedad, a tal proceso se le llama Prelibertad. 
Es importante mencionar que no por el hecho de estar propuestos en 
un Primer Consejo Técnico lnterdisciplinario, significa que serán 
preliberados; sin embargo, el neglir 1.1 preliberación, nos indica que 
todavía hay aspectos que deben seguir trabajándose con el interno, 
para que verdaderamente al salir cuenten con todas las herramientas 
necesarias, para no volver a delinquir. 

>- Debemos mencionar que el tratamiento penitenciario es fundamental 
para que un sujeto logre una readaptación, y uno de los factores 
primordiales en un buen tratamiento es la disposición del individuo, si 
el sujeto, esta convencido de querer lograr cambios en su persona y a 
su vez en su familia, entonces la intervención del psicólogo es 
meramente como guia y es aquí donde el interno debe lograr 
comprometerse consigo mismo, para ello es fundamental una buena 
autoestima, que posea metas a corto, mediano y largo plazo y sobre 
todo tener un ¿por qué? o ¿para qué? salir de la cárcel, tal motivación 
puede ser la familia (padres, hermanos, esposa e hijos), o bien el deseo 
de reconstruir su vida y ser productivo para sí mismo y para la 
sociedad. 

>- Cuando hablamos del tratamiento debemos recordar que el fin es 
readaptar, de esta manera la readaptación, se refleja en el hecho de ser 
preliberado y tener mejores relaciones con su familia y con la 
sociedad; pero la meta no solo es ser preliberado, puesto que implica 
una responsabilidad aún mayor; ya que debe presentarse semanal, 
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quincenal o mensualmente a prestar un sel"V!c10 a la institución e 
informar las actividades que ha realizado en el exterior, esto para 
tener una idea clara de cómo ha sido su reincorporación social. La 
prelibertad es un compromiso; en primera instancia consigo mismo, 
después con la familia que representa el primer circulo social y 
finalmente con la institución. Es importante mencionar que si el 
preliberado rompe con los lineamientos establecidos para la 
prelibertad, tal beneficio puede ser revocado y por lo tanto regresara a 
la institución penitenciaria. 

> Aunado a esto la prelibertad, funge como el motivador principal para 
que los internos deseen readaptarse. 

> Otro aspecto que puede influir en la readaptación es la distribución de 
los internos dentro del penal; en específico en el CPRS "Doctor Sergio 
García Ramírez", ya que en cada uno de los dormitorios podemos 
encontrar tanto, violadores, homicidas, secuestradores, ladrones, etc, 
conviviendo en el mismo espacio, lo que la mayoría de las veces 
provoca que se contaminen y aprendan formas nuevas para delinquir, 
sobre todo cuando los internos tienen que cumplir con una sentencia 
htrga, lo que hace más difícil su readaptación. Debido a lo anterior nos 
dimos cuenta de que entre más corta sea la estam:ia y la edad del 
interno, tiene mayores probabilidades de readaptarse y establecer una 
nueva forma de vida. 

> Con todo lo anterior concluimos que la autoestima es un recurso 
biopsicosocial, ya que se encuentra ligada a la cultura, los valores, la 
familia, a la personalidad y la conducta manifiesta del individuo y por 
lo tanto se vuelve indispensable en el tratamiento penitenciario. 

> La conducta del ser humano, ha sido resultado de un proceso de 
aprendizaje a lo htrgo de su vida y como tal, es susceptible de 
modificarse; de ello se encarga la Teoría Cognitivo-Conductual, 
empleando diferentes técnicas desarrolladas a lo largo de su proceso 
de formación, en donde el papel del terapeuta es detectar, evaluar y 
modificar las formas de pensamiento no funcionales para el sujeto, de 
esta manera podemos observar que el pensamiento tiene un gran 
efecto sobre la conducta, por lo que en muchas ocasiones se llega a 
actuar de manera inconsciente, cuando logra darse cuenta de esas 
conductas disfuncionales, comienza el nuevo reaprendizaje llevando 
como consecuencia una reestructuración cognitiva y conductual que 
proporciona nuevas formas de solución y de relación. 
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> Retomando lo anterior concluimos que, ta Terapia Cognitivo­
Conductual logra que los cambios en el sujeto sean más profundos y 
duraderos, ya que provoca que los sujetos actúen por convicción y no 
por obligación. 

> Dentro del trabajo que se realizo en el CPRS Ecatepec observamos que 
al trabajar en grupo con los internos, es necesario establecer un buen 
Rapport para lograr su confianza y cooperación, de esta forma se logra 
mayor cohesión e identificación grupal. 

> Por otro lado se percibió que las técnicas de juego en espacios abiertos 
y de participación activa, surten mejores efectos que las técnicas 
directivas en las que, el psicólogo es el único que prepara y da 
sugerencias de cómo debe realizarse el trabajo dentro del grupo, de tal 
forma recomendamos que él psicólogo se convierta en un observador 
participante. 

> Observamos que se obtienen mejores resultados a través de las 
técnicas en las que se sensibiliza, confronta y se entrena, en la 
resolución de conflictos, para obtener mejores alternativas de solución. 
Los temas que mas se enfocan en esto, son: Asertividad, 
Comunicación, Autoconocimiento, Autoevaluación, entre otros. 

> En base a todo lo anterior concluimos que efectivamente la Teoría 
Cognitivo-Conductual es la mejor corriente psicológica para abordar 
el tratamiento penitenciario ya que no solo modifica conductas sino 
también pensamientos. 

> La conclusión final de la investigación se centra en tres aspectos, el 
primero en el que la autoestima funge como motor pri:1cipal para 
lograr el crecimiento y el desarrollo individual; el segundo donde el 
tratamiento penitenciario no ha logrado cumplir en su totalidad con 
su objetivo, que es readaptar; el tercero que hace referencia a la teoría 
cognitivo-conductual la que no solo promueve, sino cumple con los 
requisitos necesarios para proporcionar un adecuado tratamiento 
penitenciario, por ultimo la relación de estos tres aspectos da como 
resultado un tratamiento adecuado a la población, a la personalidad y 
a las necesidades sociales, por ello nuestra propuesta se basa en la 
integración de éstos para dar un tratamiento, el cual logre fomentar la 
capacidad de compromiso en los internos y con ello avancen a la 
tercera etapa y que en un futuro sean propuestos para el CTI y 
consigan su prelibertad. 
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> A continuación se presenta la propuesta de tratamiento que se llevo 
acabo durante esta investigación, la cual abarca los siguientes 
aspectos: 

PROGRAMA DE INCREMENTO DE AUTOESTIMA. 

Autoras: Díaz Castillo Lorena y Soriano Pacheco Ma. Del Carmen. 

El si3uiente prcgrama esta sustentado en: "La Terapia Cognitivo -
Conductual, que implica la modificación de patrones de pensamiento 
disfuncionales para el sujeto, y él mismo, asesorado por el terapeuta, detecta, 
evalúa y modifica forma de pensar no funcionales para él"(Beck,1979 ). 

SESION Y TIPO DE OBJETIVO TECNICAS. TIEMPO. 
TÉCNICA DE LA 

TCC. 

l. Rapport Romper el hielo y • Queso partido. 120 
establecer los • Establecimiento minutos. 
primeros contactos de reglas . 
.f_On~g~ 

2. Romper el hielo. Observar la • Cuerdas. 120 
formación de las • Cóctel de Frutas minutos. 
primeras alianzas y 
la forma de 
interacción del 
!l;runo. 

3.Autoconocimiento, Que cada integrante • Tu árbol. 120 
utilizando la técnica pueda concientizar • ¿Quien soy?. minutos 
de Reestructuración sus necesidades 
Cognitiva, enfocada básicas, sus 
primordialmente a necesidades de 
conocer los 
principales patrones 
disfuncionales del 
vensamiento. 
4. Autoconcepto y 
Autoevaluación, 
guiados por una 
Técnica de 
Reestructuración 
Cognitiva, centrada 
en identificar 

desarrollo y las 
motivaciones que lo 
impulsan. 

Los sujetos podrán • Lista de 120 
darse cuenta de 
cómo su 
autoconcepto es 
influenciado por la 
idea que tienen los 
demás sobre de él. 

autoconceptos. minutos. 

• Escudo de Armas . 
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y El . sujeto será capaz 
de evaluar su 

con la conducta y 

patrones 
conductas 
irracionales, 
finalidad de compararla con la 
empezar a crear opinión que tienen 
nuevos conceptos de otros de él. 
si mismo. 
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5. Autoaceptación y El interno podrá • La Olla agrietada. 120 
Autorrespeto, observar la actitud • Vivir sin culpa. minutos. 
retomando a la hacia si mismo y el 
Reestructuración aprecio de su propio 
Cognitiva y ser. 
Afrontamiento del El sujeto aprenderá 
Estrés, con la a buscar y valorar 
finalidad de que el tcxio aquello que lo 
sujeto reconozca lo haga sentirse 
que ha sido, lo que orgulloso de si 
es y lo que puede mism..:i. 
lle~ar a ser. 
6. Asertividad, 
manejando 
Afrontamiento 
Estrés 
Entrenamiento 
Resolución 
Problemas, 
enfocados a 
promover patrones 
de cambio, mediante 
el mcxielamiento y 
hacerlo efectivos en 
la práctica de las 
técnicas empleadas 
en la sesión. 

El sujeto conocerá el • Rompecabezas. 
concepto de • Elecdones. 

120 1 
minutos. 

del 1 asertividad y 
y aprenderá a 

en 1 comportarse de 
de forma asertiva. 

7. Comunicación Los integrantes del • Exposición de Jos 120 
considerada como grupo identificarán internos. minutos 
una de las sesiones sus patrones de 
más importantes comunicación en la 
dentro del taller; ya familia y en el 
que se emplearon la medio en que se 
Reestructuración desenvuelven. 
Cognitiva, la 
Autoinstrucción, las 
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Habilidades de 
Afrontamiento y el 
Entrenamiento en la 
Resolución de 
Problemas, debidoa 
que fueron 
utilizadas para 
poder cumplir con 
la tarea de la sesión, 
la cual era hacer la 
exposición de su 
tema a los otros 
miembros del :zyupo 
8.Relaciones El interno podrá • Exposición de los 

internos. Interpersonales, observar como su 
considerada como comportamiento y 
otra de las sesiones su forma de 
importantes dentro comunicación 
del taller; ya que se influye en 
emplearon la relaciones 
Reestructuración interpersonales. 
Cognitiva, la 
Autoinstrucción, las 
Habilidades de 
Afrontamiento y el 
Entrenamiento en la 
Resolución de 
Problemas, debido a 
que fueron 
utilizadas para 
poder cumplir con 
la tarea de la sesión, 
la cual era hacer la 
exposición de su 
tema a los otros 
miembros del grupo 

sus 

• Se sugerirá 
un realizar 

Psicodrama. 
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1 
1 
1 
1 

1 
1 

l 
1 

120 
minutos. 

1 

1 

! 
¡ 
! 

9. Autoestima, Observar la forma • La historia de mi 120 ! 
utilizando la en que han vida. minutos. 
Técnica de introyectado toda la • Discusión. 
Habilidades de información dada a 
Afrontamiento. va lo lariz.o del taller. 
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que describían 
como había sido su 
vida en el pasado, 
como es en el 
presente y como 
querían que fueran 
en el futuro, para lo 
cual debían 
establecerse nuevas 
formas de vida. 
1 O. Cierre, Retroalimentar y • 
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Estableciendo que Clarüicar todos los 
los cambios logrados temas tratados a lo • 

Exposición de las 1 ~O 
terapeutas. mm u tos. 

les han largo del taller. 
proporcionado 
beneficios y por ello 
es importante 
mantenerlos y 

1 

acrecentarlos para 
lograr una mejor 
relación consigo 

Retroalimentación 
hacia el grupo y 
retroalimentación 
del grupo hacia 
las terapeutas. 

1 
mismos y . con su j 1 

; entorno social. 

> Esta propuesta se llevo acabo con la población de internos acusados 
por el delito de robo; se escogió esta muestra ya que es la más 
representativa, puesto que el 70%(aprox) de la población general 
están sentenciados por este delito, aunado a esto, el diagnostico para 
este tipo de sujetos es en su mayoría de inmadurez social, por lo que su 
autoestima se ve afectada. 

> Observamos que el tratamiento penitenciario consigue mejores 
resultados en una persona sentenciada por robo, que en una persona 
sentenciada por secuestro, violación u homicidio; se cree que esto se 
debe en primera instancia al tipo de personalidad que posee cada 
sujeto y en segundo lugar al apoyo familiar; el cual resulta 
fundamental. En el caso de los homicidas o violadores este se pierde 
en la mayoría de los casos, mientras que en delito de robo la familia 
mantiene un vinculo con el interno. 

> indudablemente durante el desarrollo del taller de autoestima, se 
percibieron cambios en los integrantes, como en el caso del sujeto No. 
12 quien al iniciar el taller era muy retraído y -pocas veces establecía 
contacto visual con cualquier miembro del grupo, conforme pasaron 
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las sesiones comenzó a expresar sus sentimientos e ideas, su 
capacidad de compromiso fue elevándose día a día reflejándose en 
puntualidad, higiene, etc, casi al final del taller logró establecer 
contacto visual Cún algunos de sus compañeros y con las terapeutas. 

> Uno de los factores a los que podemos atribuir estos cambios es la 
atención continua y la proximidad de sus compañeros, además del 
establecimiento de un sentimiento de pertenencia. Por ello seria 
importante aumentar la plantilla de personal de las áreas técnicas, 
puesto que permitiría una atención más personalizada y continua a 
cada uno de los internos. 

> Por otro lado uno de los factores que perjudicaron a esta investigación 
fue la deserción de dos de sus miemliros, las razones se explicaron en 
los resultados, sin embargo debemos retomar este tema para analizar 
que las limitantes intelectuales de los sujetos impiden que estos se 
integren y desarrollen las actividades del taller de manera 
satisfactoria, por ello seria necesario implementar un programa 
especifico para este tipo de población. 

> Finalmente llegar a estas conclusiones no fue fácil, el tema que 
abordamos durante esta investigacion ha sido poco trabajado 
especialmente por la combinación de aspectos psicológicos y jurídicos 
ambos enfocados a una meta la "readaptación"; de esta manera la 
propuesta es el inicio del interés por mejorar el trabajo del área de 
psicología y de su empleo en el tratamiento penitenciario, ciertamente 
la autoestima se ha retomado como un aspecto complementario, y no 
como un aspecto primordial dentro del tratamiento, como ha sido 
expresado a lo largo de esta tesis. Si a esto le sumamos la situación 
actual por la que están pasando los Centros Preventivos y de 
Readaptación Social dentro de todo el país, con la masificación, 
corrupción, falta de recursos para proporcionar un tratamiento 
adecuado que logre readaptar y reinsertar a estos individuos de 
manera productiva en la sociedad; entonces nuestra investigación 
cobra mayor relevancia puesto que lo que se pretendía es que los 
sujetos actúen por convicción y no por obligación, además de 
intervenir en el momento adecuado para facilitar el proceso de 
prelibertad, con lo cual en un futuro se podria empezar a resolver 
algunos de los problemas internos de la institución como es la 
masificación. 

> Los obstáculos para terminar esta tesis la hacen más valiosa, pero 
nuestro trabajo no hubiera podido ser realizado sin la ayuda y apoyo 
del CENTRO PENITENCIARIO Y DE READAM'ACIÓN SOCIAL 

TESIS CON 
FALLA DE ORIGEN 



90 

"DOCTOR SERGIO GARCIA RA;\1.ÍREZ" específicamente a la dirección 
general del penal y al coordinador del área de Psicología Ignacio 
Aguilnr González, y a cada uno de los Psicólogos que nos respaldaron 
y nos dieron todas las facilidades posibles para concluir este proyecto. 
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<:t>lllERNO IJEI, ESTi\l>O ·~ IEXICO • 
SECRET/\RI,\ GENERAL UF. <;ODIERNO 
Suh~ccrelarfa de Segur idail l'úhlica 
Dirccéión General de l'rcvcriciún y ilca1lar1adc"1n ~ncial 

PRESENTA CION 

••••. 1005 

r----------
1 N~DIBO ~a V11Va 
1 NOO SiS~l 
L--------~-' 

.\ Dentro del Plan dt Dtsa"ollo dtl Gobierno dtl Estado dt México 1999-2005, Jt' .miala 1¡111• 111tf11s las 11ccimrcJ q111! se ---------
nrom11evan deben converger en garamizar el estado de derecho, la paz soci11I y la j11stiri11. 111 11111¡111m 1fr los 1111h altos 

valores étic·os; tvdo lo a11terior, con d fi11 de elevar 111 rnlic/1111 clt• villa ele los m~. 

Para el logro de estos objetfros, se han dt'fi11idn mrios eje.f rect Jres. dt'lllro 1/el eje dt' Stg11rida1l .~a, si: 1·11rne11tr11 el 

Sisltma Ptnittnciario¡ en esle ríltimo, se Ira considerado como 1111a tarea de primer orde11, d dist'1i11r 1111 1111el'o Sistema ---··-- ---·-----------·-----
Integral de Tratamiento Readaptatorio para Sente11ciados dennmillado "Modtlo Estratigico de Readaptación Social", 

--- ----- ------ ---- - - - . -- - .. ····---·· -
basado fw1damentalme11te en los aspectos l111manist11s y rie11tíficos que lran disti11g!1i_df!.J!Í.f1J'mf!·11r.iJJ1}~1'!'!.'Í!:'U: .. ~~'!.dp_1(c. -- ·---------- - --
Mé.tico desde 1967. Se busca te11er co11 el mo1lelo, un doc11me11to q11e oric11te de 111a11cra 1'fimz a los di.Wi11(os pro[t'sionales 
~---- --
e~argadus ele la Readaptación Sv0f_l.f!¿__onsiderando las actuales condiciones de los Centros PrCl't:t11i1·os y ele Readaptación 

Social; pero pri11cipalmente se prcte11de aplicar estratégias que operen a haj~ costo y e11 1111 lapso di: tiempo rt'ducido, sobre 

los comportamientos anti.ro~ qru;_pevaron a las personas a e.rtar prfradas de .m liberta~ 

2 



SECltET,\Jll,\.(;ENEl!,\l. IJl,.>lllEnNI> 
Suh•ru~la1i:i. 1lc}ic¡!llli1l;11l l'tihli1:i . · 
fJurni1in <;rnl·?ral tlr: l;;c,·l·ndc\n y 1t,_·;11l~1p1;;ri,··11· Sod;11 • 1ee•. IOOS 

l.11 i111mraci1i11 tld .\/111/c/11l:Jtá111:~:i1·111il' /fr11d11pt11.-i1i11 S11dt1/.lt" .111.1t1·11t111·11 /os l"l'rti,i:i110.,11.1n1111/1i1111·111111imin1s. ¡111/iti~ 11.1· 

Y suciules que .\e 111111 111·01/1.1d1lo/c·11(1~,~ .1ilti11111.f mio.1· i· :''' i11ia111·1:¡,¡,, rrm /11.\ }111 torrs ¡1.1imlrii;irt1.\ 1· rn/turnil's. /Jidw 

1·e11li1lc1cf Ira il1f111i1/11 l'nc/ f1u·n·i'1Jiujij,.;.,.¡,,,;,,1ilcs;·,1c· ¿!·~ ... c1"Í1111·111•sy1lc/11 .. 1·ri111i1111l'.1lc11l ... l.111lc·/i111·;,1·111·i1; .11· /r11 t111·11111/t1 ;.1;1/~1. 
1·ez-;;;ris org1111fr~;¡;, ·~(.~;·,~~;;f;1,~t~·J,;~~~~~~;,¡~¡¡ld?d~~t.'(iuiJÍ1;~ lia,c·i:i;;,;,;·~;,.~1Í.~uc:i~1l11d· 111111 .fig11ijimti1:11 p.1il-11si.f .de 

i11seg11rid11d. ' ··.· .. · cÚ· ) ' '.i.' ···~;.:;''~"·'.:,~.2;¿.'";?f:': .··· < . ;') . 
:;:;. .. ~~·;, :,:,: .. 1·.:\,.:::.; .. <:J~/·: ."" .. t:'+, ·'" . '. ·.··;:· .. ~,;·:·1;>''.:·> 

Como se deduce de 1'.1/c 111m·co·,.~}~~~~-ii1f,:l1~i~,{~¡¡jg,j,L~,[s'.1i~1,;.{~fclirrc'Úct11c.~ se /1111111111clijirnc/111• púr (';rc/c l-.r.11cn·s11rio 
. ·~-. ' .. , ·'· ·.·; .:; <'· ' -' ·, '.<·; - :. \ :·:/.' - ·, ' ' ,-.:.-,y.>~ ''..~~- ,:.; />,. ·~:'.:'.·:":·· <'<·:' -.· ' . • ·, 

:·s111blcccr, fas c.1tmtcgills acnr1!c.r 11 ·¡·stc;s ci;C11;lst1i~re~:ifii{ii'~11/~r1!11~·úció11. /'11rtiC11larmc11t1·, sl'.1111 c"11.fitlcn11/o c11 la 

!ristoricr rl'c:it'llft' 111'/ pc11i1t·1wicn·i.m111 11 /cr l'drmrd1i11 y el ,,:~¡¡;¡,]cJi·1i11f1;:;1r1xmrclim para 11lnm:11r la llc111/a11111riti11 S11ri11f. 

pero a/rora es tus medios dc/lc11 ser n•cu11n•pt1111/i;:11dos 11l .fr1\l~tl;J.o~·~.;~.~;11;tci,1lrlossig11ificatims 11 partir de las 11rn'lida1lc·s 
. '·-.. : ::;.- ;.":~::'.: :~:J·;tf~/.~-::_ -~-"~~~-~·-.:;):_~:._,._::·_:.. : '.-· '. . : 

.le los i11tm111s. 1uí n111111 de· tu.~ ¡1mibilitf111lcs y 11111d11lid111lcslcrbm'1if;;l.!;jr'1~'.1lc1;é: /11 ~1i'rit•d111/; c•s 1/c:dr. /11 ./111.w y frmd11111l'11t11 

para la rcad11p1111:i1i11 sod11/ que l'Ste Modelo pretende so11: Ú :~~'i,J,j1J~J~;;·\1e{1;¡,,.,;;,;s, 11; /mkticu de lus ni/01 es 
: _. -;~T;)1~:'~:~·tif'_: ·:_;:-.:::_,:-~,--'; ·_('..:.';'., ,~-_: -~ -;:,;:~·:·;.:·,:::.,_':.:._:? :::_~ ::··_'.-~_:_, ;_1.·:··: ' 

1111i1·a.mlmc111c 11cep1111los; fu atfq11iJici1i11 de luíbitos pmitil"m; los coir~1rimit'11/ilsii1dí41i:í¡m/ift~{jíií1~11s11 jliúitirn f11111/11cci1fo " . . .~' ' '•',-. ~ '- ~ •,, 

.·ociof11111iliar _\'e{ tfc.rnrro{{o tfe Sii Cll(lllritf11tf para 1111 tfcj11rse i11f11Íir cfc:f 11Íe1fi11aiilf1ÍClllC Cfi1Í1inligci1{1ff11 mcic•rl/ efe SllS 

ltafiilidades laborales. 

f'RUFIL\. Y LIC. EVANGEUNA LARAALCÁN1i\RA 1 ¡ .. 
·. 
1~ 
1 ¡: ,: 
l. 



SErnE 11\IUA ta·:Nlm1\L n•11111mNo 
Suhscnc1;11 ia tic Sc¡:uritla1l l'úhlirn 

Di1ccci1i11 lirucr;rl di: l'rc\'r111i1i11 )' Rc;ul;1placi1i11 S11ri.1I 

, ... 

INTRODUCCIÓN 

• , •••. 'ºº' 

En el escenario rlc la ,\1•g11rid111/ ¡11iblirn todos los 111i('tl1/m1.\ ;le la svt·icd11d ('St1i11 rn111pm111c1id11J c11 g11rc1111iwr la illf1•grid11d 

1!c las per.m11m )' 11<' .m p111ri1111111ia, 1'11 1111 11111/Jic111e 1/c 1mll'll y ¡111:. .\ocitil, 1lw11h' se ofrc:.nr w111 11d111i11i.\1nrd1i11 de j1u1id11 

expedita)' eficaz que i111¡111/.1c 111111 r11/t11rn de prutcffió11 ri111/11d111111 y de prcn•11ci1i11, así c11111111/c i11rc.11i.~11ri1i11 y pcrst•c11ciri11 

de las pcrsv1111s q11c /11111 c111md11 c11 nmflicto nm 111 lq pcmrl pcm q11c .{l'Ull c11j11iciad11s, s1111ci1111111le1s y rc11de1ptadas r:11 el 

rn.m rfe que lwyim .1idu re.\pm1s11/1h·s tic s11 á111J11á11. 
'";:,. /,• -.•.·, '.'. .. \ 

1::11 n11· n111t('.\'t11, ¡11minrl111m~i1t:,'ci1,J:r,:,fc,.~·íl1'.~:.;r111 .rcmlap111ci1í11 .mdal de lrts paJ011t1.\ prinrd11.\ de .111 lihatad, el 

u1g1111i.rnw c11n11·g11rlo tl1• ('.\111 im·~il_(·:~'.1Y~i)i/1.~~~i1i;i(;1·i1crnl tl1· 1'1:1'Cllciú11 )• llt-111/11pt11ciú11 Social: ó111 /11.11i111ciú11 ccmsiJr:ra 

r1 las pe1111s como el mt•;lio pam· q¡1~-1J~ ~,0,},H,;;t~;j,i:ij,111 .ms comporta111ic111os a111i.mcialt•s y rxpfr·11 d tlaiic1 cn11.mdu a la 
·>::_.>, ·.- ,:;:~·t .~;:.:,~:( '"( ~::'.'¿'- '.,·,.;, '',•" 

loc:icdad. -' :: .· · .,. · _e; • :. 

Los procesos de Ucurl11p111ciá11, 111isiú11 de esta ltJpt·1iítr:1ici1i,·j1retc;11lc1; ser rel'itali:.ado. a través de 111 vpcrncié•r drl Modr:lv 
- - ·''.i. :, . 

Estratégico. En estvs procc.1os se cvnsi1lerurú 11 todos f:1:iid11 ··uno de .mS elc111c111os; su aplicuciii11 Ira de J11rsc 1lesdc el 
.. ' " ·'' ·~'.,, ,.,,~./ · .... ' : . . . 

111mni•1110 en 1¡11e 1•{ i111liritl1w que1/a .111jc11111 fo 11d111inis11:~~¡¡j;\f;b;,;,~/lcluria pcmr el cumplimiento Je s11 cm11lcnu. La pcr.m1w 
- ··:~"i1~--~·>1;:';•.:> .. ,:..- ·:r ' · · • 

p f" imclil de s11 librrrucl /111 ele ser informcrcl11 de /11s 1111rmc1s y ~~;glc!Íri,l·/lto.~ p1•11ite11ci11rim que 1ie11e r:l es111l1lt'd111ic11w dv11dc se 

1•11rn1·11tm; cni111i.rn111, nr1111n•rú 11/ /IC'r.1111111/ n•1p1111.rnl1/i• ,jt·¡,~\,¡;¡¡;.;,rici1i dd tmtct111i1'11t11. A 0111ti11111iri1i11. r·I /IC'l'.\Clllrtl 

¡11•11itt'11ricrrio 

.¡ 

¡ 
1 
1 

1: 

1 

1 , . 
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,1\· t1.>f1\·p11:i'11!1' H ·¡11p".;.;!11111 111.111¡11111.1m·1111.111.1!1m11~1~1/1 .\·11\·ÍÍ11.> .1:11¡ .• 1¡11ii/111.1 J\"11~·¡111¡1f¡111111.\·.¡.1c/11¡ ""·1 .\·11¡11111111.111¡.ii . ,.· ,. ¡.: .--· ""·,, .. ·.--·: .•. :·,·•"_ -.· ._-.. , •. · -

\"ll}J,Jl/.\'11 .lll/ \"tl/111/ .. ,)J' 11.lf/~"ll/llJ\",} tlfJ'/llf,) • ¡,; .~/1j,fjtJ11ij . 5tl~I· 't1:>fi\:!Jll~l¡!J'\llJ;l,l.i:~~1},;t/l;'í!:~ llJ'/Jl"llt/ Jl.lll/í,l ()/ll,Jfl//11//1 I/ J3 

. i . > ·. . .· ··.·. . •. . ,;,-,: ,_·:: ;.;·,,,.;: .. :·:·.;··, :;··,·:.:1;~.;~='_?_;_~;·,:.· .• ·';~;i <?~'ij:;• 
'""l'!·'if111! p¡i .\·J¡11por!111ií ~·11p11JP'!.;i1,r!'Í~;!T!f!nífü(i!l!1i1:1.,11J/í~l~iJ.113/!11}/!í1fiifX/iiif1i.i~:·1111111!·'!f'll!0111.1!11111111.111111 

·. ,·: . _:'.·; :\. -~> :·;; .. ,.:)~:~'.~ ~://: s: ti~ ~;-~ :J{::-~;_::;,):~;~_~: ~~-:;~·:~>~~::/·i.<') ;~~t? .. '.~(;'.~\~~f ~:}~-¡ :-: ::~:~: :~?:{ ::J~j :~-!-~/-;:_~ -)~-~ ::: ~ '.}.~/!,}:, :~~-_:::-:+~ ;~~;t~;~~ ~::.:,:;:~~;~_: ·:·-. . . ·. ' 
JP "Jl111¡110.111p11.1¡0!,í ~'!(úii!·!Pl~~-'!.'!ii :1:J/!J~?/I"!'.?~.~ !!f/1'.1"".!JX .'!'P!!,'!l}!,~·!.~~:1!'!:~ {11j1i119?1111,t '!!1p~1p1 "''" .1.m.>1 "t11111.1.1!Pll! 

¡v JllJ'''·Íll 11.1~1.11.,;1 .·''"'llr.1f;,1~tM.tt~~~~{{{'}'iJ~.~¡~y&1~¡~;1::-~;~~;:~+:~~A1~·;~f~fü·~rr~á!{~~·.1;~:.~fí:!/Jt~ti1ii''''·' .,,,!.Jllf ·n·'!sr,,l.J!\''' 
•• ,,,,,,,, ,,,,,,,,,,, :<>1<>P•/Í'!i<>i~j><pJiu!Ji'Jél9Jh11'lljt@>Oiff Vd¡5)1i1~ ¡iiiPlPl úO¡y~~>J¡Q¡;,;,,, ,,, ,,,,. '""''""""'' /1 

... , .... ; , !z~~J;ii~i.~¡·;?~·;
1
·~4;~~{~~'.¡t}~;~j~~/·.····· .. ~ '. ~·o!.» .,, ,,,,,,,,.,,,,.,,, • .w1¡111:!/111111.11111,1.1· •1u,1!11l1:'·~:1.\;::1Í1/11;t!~·11.!xi1/11~.i.\·vr11ip11.11!11~tl l'~Í/(1!;1!ÍÍfl~·u! ~·11¡,, m-.>.1~'11! ¡.:., i1J/f.1.1 .mb .111111.1!11111111.1111.mbf(tlu 

J1· l'll!'" l·,111 ;11···~·,frar.'.·'.~:rg!{~!~t~I'tJ~'i'{~J:.·~h.sm'.Jd .. s'11·_11a_•;'!~·;f>'.+~H!I11~!·•·~,_-. ''"·' :."!"º'm"j ''!IJ.l''lfJ'"1·'J"ºr "' "!'º''°-
" 11p1w1.1.1\'llt1.1 '!·! ··~c:~'1fü1}°.1.jt(~hj'i1:\1!~IÍl¡Í¡l1i.1{ /1 · .\·11¡1!SJ.IJ/I ·.\'lJJ!Ú.Í¡í¡ .( ~'11·•!f.11!i.1j.1 '.\"IÍ/\'Jllllllllll/ .\'tJ1tl.1.11111.1 .\'11/ 11.1 ll}Jll/ll.>/1·111· 

.. ,,s,., .... ,,.!~, ·f ~~~!t~t~;~;r~~;;;;;:~ :::::::: :::~:.::::::,::;;z,;;:::.::·::::::::.:~:::·:::::::·:.,:::.:~ .>.1111J /111/lll' ·'I' .{ .0¡11.1m¡11¡ .~ .. >.lll!Í!;~,J·.~:;;.;j/ll'.i11¡1.i d11111110.1.J11 l'll'> .1.1¡111.1111 1i.11;il.íi1r1.111111 ,;, ,IJ!'ll '.ÓJlllW\".1,1tl l':"'ºP!J'liOJ 

\'JI\" 1111/Cl.I f\'11 '1,1¡1111.11/ .\',l/ll,l/l,l.l,l/ll/I l"ll/ 'tl;ll•J.llÍ.IJll,;\' /,l/,l JlllJlf/Úllll\·.1,1c/ 11/ "/111.llf llJ 'llÍ!J•;J'·JJ ll!~!J!l·h~1/:·1111:J l/'.1 (1/11/,1!11,1/ '011.IJ/11! 

¡.> 01.•fc¡o !"·1'· .111/1 PI' "l"'=!!'"'l'!·'!I'"! .> ¡n.1S.l/t1J n.>f1i·!111:r'11!f• /.1 .111.1oc¡11p !1.1,11p¡1 1111.1:1111¡ of.1.\:1111.) .1¡i ll!l!OS 11a tl/1!1111.1.1 

C> 
' •• ' ••• l 

VZNVA .. 
fl:!Jll!; ll!l!Jl!llh!jll!Jl( Á ll!l!l;IJ,\J·Í,¡ J¡i jl!IJllJ!) ll!lp.Ul!(J 

~-'1(11~1, ( 111'¡ll Jll~~u;, ~I\ . 1'1~l'l"11 \.1\11111' ~ UJ~ 
li. 



'il i• ~1·.<. Ht·.1·,\1t1;\<;l~NEll.o\L ll.OUIEHNO 
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.lllJf1•11t11rá e11 el c111111cÍ11.lit:11111 dela ¡1cr.1111111lid11d del imcmo. :le .lllJ i11tanc.1. 11¡1tit11d1·.1. 1·11(1110. ,¡, . . 111 t!c.1111T11l/o. d1· .lllJ 

11111tir11cir111cs: 'flll' .11111 111:\ ¡lila re~ d1·. 1111 tr11t11111ir1110 <1ica~, /'111:ticudo de c.1tc c.1r¡11c11111 w tlaiia r¡11c 11 11111yor n11111cimic11fo 

tic/ illfcmo scrú11 111tj;J1+.~ !·ú,.r rc.'ílllt11tfos; t/1• iil1i 1,/;,,,¡ú1/ri1111'i11 'fll<' .11· 1·11111·1·d11 11 /11 /11b11r i11t1·rdi.11'ipfi11ari11 y 11 la ,.· :. :, :, : .. :-, .. ,, .. , . . "' ·' ·:,·,.,' '. 

pnnici¡111ririn de l111·i11tl11)f.11/1í11 cu /11 <'1;111fy1m1111'i11 .ele /11 n;iíd11pt11d1l11.wá11/. 
-, : .. ~ - ' . ,• . ' ' . ' - ·. ' ' . 
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<;unmnNu lJEL ESTAIH' 111.EXICU 
SECRETARIA GENEML DE GOBIERNO 
Suhsccrcl;iri:i tic Scguritlail P1ihlicJ 
Dirección General de Prevención y RcJcfoplación Social ¡-

OBJETIVOS Nam~o :!a V11Vd 
NOD SISU 

GENERAL: 

Lograr que las personas privadas de su libertad modifiquen sus conductas antisociales a través de un proceso de 

concientización tanto del da1io causado a la 1•íctima, asf mismo, a la familia y a la sociedad, como medios para su 

adecuada reintegración social. 

F:SPF.CIFICOS: 

• 
Propiciar que el interno·· desarrolle normas, mlores, conocimientos, hábitos y habilidades para consen·ar una 

adecuada salud mental y física al tiempo que fortalece su desenvolvimiento para la 1•ida en sociedad. 

• Ofrecer los scr11icios de salud de manera eficiente a los internos desde su ingreso, hasta su e.tternamienro . . 
-:- Que el indi1·id110 logre analizar y concienciar los factores que lo condujeron a comete~'la conducta delictiva y generar 

,.1 . 

alternatfras a ni1•el emotivo, cognitivo y conductua/ que le permitan reintegrarse as~ e~torno iocidl.: 1 

• f,o¡:rar fa a1frruadu reintegrarirln .wriofarniliar,.mfdiante la con.fcrMcirln, fortalecimiento y con.mlidacidn de las 

relaciones del interno con el medio exterior, principalmente con su familia o con quienes constituyan su núcleo 

11fi•ctil•11, para que el indi1•iduo no reincida. 7 

l 
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GOlllERNO llEL Et TADO L>IEXICO 
SECRETAltlA t;ENERAL DE GOBIERNO 
Subsccrclarla de Seguridad Púhlica 
Dirccci<in General de Prcvenci1in y Readaplación Social 

• (~ , .. ,,, .. , .. 11 .. ,.,.' 

.... VANz,:;& 
1 • • • • 1 •• s 

Ofrecer 11n servicio ed11cati1·0 para la libertad a tra1•és de la modalidad de educación de los adultos en sus nfreles de 

alfabetiwdón, primaria, secundaria y preparatoria abierta, enfatizando normas, valores, lrábitos y habilidades. 

OBJETIVOS COMl'LEMENTAR/05: 

• Contar con un "Banco de Datos Criminológicos" que permita la obtención de información expedita: confiable y 

actualizada de datos biopsicosocioeducativos de los internos de todos los Centros Preventivos y de Readaptación 

Social y Escuela de Rehabilitación para Menores en el Estado de México, el cual orientará las acciones que en 

materia de prerención y readaptación social desarrolla la Íl:stitución. 

Promo1•er y desarrollar los programas de capacitación, actualización y superación del personal a través dtl Instituto 

de Capacitació.'I y Formación Penitenciaria. 

Por otra parte, los ol1jetivos del Modelo Estratégico de Readaptación Social se fortalecerán con el impulsó a la Industria 

Penitenciaria, que .\erd el enlace entre los internos y el sector industrial. Industria P~1~enciaria promoverá r.:I espacio 

'para la enseñanza tecnol6gica y para· ~llegarles trabajo; manteniendo un enfoque f ¡;j\J~utico qu~ ·eermita 111 interno 

considerar el lidbito y el valor del trabajo, como el único medio lícito para alcanzar una subsistencia digna . 

. . · . .. . . 

Tan delicado es mantener a un individuo en prisión como ponerlo en libertad, con el convencimiento de que no l'Ofrerd a 

8 
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~VANZA 
¡-. V e-:---;-;-¡-.¡ ~11l•~.n·1d111.1 1k !iq:.111i11:id l'uhlira 

f 'il'·' ,.¡.~" fiqw1:1I •k 1'1! 0 \1·111·i1~11 ,. U1·:ul:1r·I.:• ¡.-." ·: •• , i 11 

1~1 ·,11.UtlCIÓN 

¡ Sr m1111tcndní 11c1·11111111•11/Í• mr nmtrol c11 · /11 11prnrtiri1l111/ dl'I Mc1lelo fütraté¡:ico de lll'ada(llllCÍÓ11 S11ri11l a tnn·és 1/d 

/i, ·si.\1111 1/c .1,, i1111<·.\ m /;,,, l l11j<I.\ d.' /;,~o¡,,,:;;;í/ ,;~¡,. /,;,, 11· ,/d / 'c:1w1111/ 1/c: 111.t n'.1p1·ctirns árcm; 1/e los i11formr:s que rr:mit1111 
·-.-:.·;:·~._:,~, ... ::.::·:::::.:_:: .;:·;~·:~:- '.; :·/·.: -· :.·: '· ' 

111ms11al111t•11tc 11/11s .Ji:Jii.ttiriil.dt•D1·¡111rt11111e11il1.' 1/c /11srilit11s 1/e .mperrisió11 r¡ue se rc•11/icc1111 los Ct•Jllms por los Titulirres 
. ;.:f!c.c';:,:(. . ··. · .. ····.·.·• .. 

dt• lm Dc¡111r111111c11t11:-; ,, ¡úi/:·a p;;',:\(1í11il ltsig1111rl11 r/1~ lrisl1fi111inrs, mí n111111c11tr1·1·is111s11 i11lt'l'1ws y fr1111ilillrcs. 
'' :· ·:-.-.:~¡~";_:·:;j~'.~>?/' :: :¡• . .. _ .. ,' . 

)1• rcaliwrá11 t•rnlu11rio/1~'.('i//1;11.t1Íillt-s, JCmestnrkr y 11111111/cs, m11 el objeto de 1111alizar los procedi111ic111os lllilizarlo.r, 

·, ·111prol111r los rc.111/111rlo.1·\· 1:/ 1·1t!!!plii11fr11to dt' 111t'/11s; todo l'SfcJ co11 cfiril'llrill e impacto t'll c11d11 111111 1/e las 11ctfrid11d1·s. 11 

'' /11;: rlc los ohjctim.v pm¡111otm 1:1Í el .1f1111C'lo E.11m11:gim de Re111/apt11ciú11 Sori~l. 

11! 



c;oHIERNO UEL ESTJ\110 11 ... EXICi) 
SECRETARIA GENElt\L DE GOBIERNO 
Sulisecrela1ia de Seguridad l'ühlica 
Dirección General de l'rcvcnci1ín y Readaptación Social 

• 
1 • • • • 1 ••• 

dañar; sin embargo, para contrarrtJtar el rechaw sociofamiliar que le imposibilite su plena reincorporación social, es 

nectsaria la acción de un organismo que lt proporcione auxilio postlibtracional a trai·és de una efectiva ayuda moral, 

psicológica, médica, jurídica, social y laboral, éste será el objeti1·0 del Nuel'O Patronato de Apoyo para el Tratamiento y 

la Reintegración Social del Estado de México. 

-.. 
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• :;oDIEllNO DEL ESTADO IJE MEXICO 
SECRETARIA GENEnAI. DE GOBIERNO 
Subsmelaría Je Scgurid:11l 1'1ihlic3 
Dirección General Je l'rcvencióu y :leadaplación Social 

• 
DIAGNÓSTICO 

En 1995 la población interna era de 5,453 y al JI de Julio de 2001 se Ira alcanzado los 10,366; esto es, 4,913 internos mds. 

En el. último lustro, el crecimiento Ira sido de casi mil internos por año. En este mismo período, la capacidad instalada tuvo 

u11 crecimitnto de 2,742 espacios, sumando un total de 7,715; existiendo una sobrepoblación dt 2,651 internos, equivalente a • 

1111 26 % de sobrc110/Jladd11. E11 ese mismo, per(oda.la plantilla de personal no Ira sufrJdo J.nc_r~'!!!!''C?.~ ~i8'!_i~'!!_i~s:. 

Ei significativo incremento de la población interna y la falta de recursos para la creación de espacios para este ritmo de 
· .. 

crecimiento, ha generado la sobúpoblación en algunos Centros y por consiguiente existe un latente estado de riesgo. 

El fenómeno de Ja. sobr.cpoblació11 impide proporcionar una estancia digna a los intemos, Aificulta la_ aplic~ción de ~n 

tratamielllo readaptatorio eficielllc y, co11secue11temenu, el otcrgamiento de beneficios es reducido. Es decir, por estos 

problemas,~a vez que se ha alcanzado el tiempo jurídico para el otorgamiento de beneficio preliberaciona,, es negado por 

no rtanir los elementos 11ecesorios para m excarcelación. La fórmula idónea que contra_r1r~ar.(a esta tendencia ser~ 
-; · . . l¡;_l,1•··1P•I.::··· 

MAS l'lR.IUNAL l'i4M 

A MAtv" PO/JI.ACIÓN 
Al'UC41f LOJ l1!A Ti4MIEN1VS M.ú ESPACIOS Y MAS Al'OIV DE 1.4 • MÁS IJENEFICIADOS MENOS SOIJ/fl POIJIACION 

SOCIEDAD 
1 - :: 1 -- 1 1 
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1;0B1ERNO !Jt:L ESTi\IJU ni:A;;x1cu 
SECRETARIA GENERAL DF. l'!t'JBtERNO 
Suh~ccrelaría de Seguridad Ptihlica 
Direcci1ín General de Prevención y Readaptación Social 

•(14v.AN:zA 
1 • • • • 1 •• s 

ASPECTOS RELEVANTES 

l.- INFRAESTRUCTURA: 

./ Edificios construidos para Centros de Readaptación Social: 

Santiaguito, Tlalnepantla, Texcoco, Ecatepec, Neza Bord11, Chalco, Valle de Bravo, Sultepel 

./ Edificios anexos 11 fos Presidencias Municipales que son inadecuados: 
- .. 

frnancingo, Lerma, lxtlal1uaca, Tenango del Valle, El Oro, Zumpango, Otumba, Temascaltepec, C11autitlán . 

./ Edificios que no están anexos a las Presidencias Municipales y que son inadecuados: 

.Veza Norte, Neza S11r, Jilotcpec. 

1 , 

] •• SOBREPOBLAC/ON: 

Se tiene una sobrepoblación Je/ 26% en promedio. 

./ Los centros que presentan mayor hacinamiento son: 

Tlalnepantla, Cuautitlán, Ecatepec, Texcoco y Nezahualcóyotl "Bordo de Xochiaca ". 
p 
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1;011lERNll UEL ESTAUO IJl-9:XICO 
SECRETARIA GENERAL DE ~DIERNO 
Suhsecrctaria tic Scguritf:ul 1'1ihlica 
IJirccción General de l'revcncilÍn y Readaptación Social 

J.- PERSONAL fENITENCIARJO: 

1 • • • • 1 •• s 

. De la plantilla actual de 3.523 Sm·idores Príblicos, sólo 513 están abocados directamente a la aplicación del Tratamiento 
readaptatorio a los internos, distribuidos de la manera sig11iente: 

./ Servicios Médico.f 164 

./ Servicios Ed11catims 127 

./ Psicólogos 78 
~ Trabajadores Sociales 110 
./ Industria Penitenciaria 26 
~ Criminólogos ··s 

1 
\ 4.- CRITERIOS DE US A REAS PARA EL OTORGAMIENTO DE BENEFICIOS: 

./ JURÍDICA.- Que /raya cubierto el tiempo en reclusión de acuerdo al término aritmético que marca la Ley . 

./ MEDICINA.- Q11e cuente con normas, \•a/ores y hábitos para conservar su salud. 

~ PSICOLOGIA .- Que proyecte adecuada escala de normas y valores que le permitHh su funcionalidad indfrid11al, 
familiar y social. . · i;' i : · · 1 . 

./ TRABAJO SOCIAL.- Que tenga núcleo de reinserción, tu1da, trabajo y resuelto el problema victimológico . 

./ EDUCATIVO. - Que registre una asistencia a la escueia superior al 80% y haya asimilado normas, valores, 
conocimientos, hdhitos y háhilidades. 

12 .. 
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(;(HIIEllNO IJEI. ESTAilo m.111MEX! cu 
SECRETARL\ GENEltAL DE GOBIERNO 
Suhsecrelari:t de Seguridad Púhlica 
Dirección General de Prevención y Rcadaplación Social 

.! LABORAL.- Que /raya trabajado, adquirido el /11í1Jito del trabajo y lruber sido capacitado para el mismo . 

.t VIGILANC!A.- /laber observado buen comportamiento y no presente reportes de mala conducta, por lo menos en los 
último.~ 6 meses. 

5.· RESULTADOS DEL TRATAMIENTO AL JO DE JUNIO DE 2001 

.t Consejos Internos lnterdisciplinarios 535 

.t Casos i•alorados 7,537 

.! Consejos Técnicos lnterdiscipfinarios 154 z 
~ 

.t Casos valorados 2,717 

.t Prelibertades Otorgadas 452 

ZC) 
o ¡:¡a 
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GOBIERNO DEI. ESTA; 10 IJE•~x1ro 
SECRETARIA <;E:NERAL DE GOBIERNO 
Suhsccrclaría de Scguritlad l'úhlira 
Dirección General de Prevención y Readaplaci<in Social 

I · 

PERSPECTIVAS 

El Modelo será operado por un c1¡11ipo interdiscip/inario, en base a un Jrabajo concientizador de normas, ~·a/ores, 

conocimientos, liábitos y liabi/iclades, desde la especificidad de cada una de las áreas involucradas en el tratamiento 

readaptatorio: ;\fetlicina, Psicología, Trabajo Social, Servicivs Educatfros, Laboral, Vigilancia y Área ]11rfdica, además 

de la participación de grupos de la sociedad civil. 

En lo particular, cada área c~ntará con su diseño propio, proyectado de manera progresfra, segrin los períodos, fases y 

etapas que curse el interno, regulado por el Consejo Interno /nterdisciplinario. 

tt_a Readaptación Social funcionará como un sistema resultante de la combinación ordenada de partes que interaclllarán 

po~ .medio de un esfuerzo colectfro y dirigido. Una de las características de este Modtlo Estratlgico es la concepción que 

sob~~· la Readaptación Social se tiene, co:no una tarea comprometida de todos los sectq~~fociales. En este sentido, se ha 

iniciado un proceso de convocatoria a grupos interesados en la labor del~ resocialízÍlcwn de' los internos que lleve a 

promover el desarrollo de contactos entre la comunidad de internos y la sociedad libre. Es decir, la intervención de los 
. ..· . 

grupos del e.tterior en los establecimientos de reclusión constituye un valioso apoyo para el cumplimiento de los objetivos . . 
de/Modcl~ 
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1;0111EnNo DEI. ESTAIJO IJ.EXICU 
SECRETAR.IA f;ENER:\I. DE GOlllERNO 
Suhsccrciaría tic Seguridad l'ühlica 
Oirección General de Prc\'enritin y Readaptación Social 

1 tf 11 1·.1tc Modl'lo l:'.ltratr:gin1 de Rc11d11ptacit5n Sucia[ n·.111lta t'll .111 aplicación el trah11jv de dintímicas de grupo el cual es 
dirigido por el personal de las diferentes áreas; sesionando en grupos, dos reces por semana, a e.tcepció11 del área 

educativa que trabaja cinco veces por semana; todos, con temáticas dirigidas al cumplimiento de los ohjetivos para la 

asimilación del tratamiclllo y así facilitar la despresurización en los CentrosJ 
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1:011lERNO l>EL ESTAllU IJl.EXIC > 
SECRETARIA GENERAL llE GOBIERNO 
Suhsecretaría lle Seguridad l'úhlica 
Dirccci1ín General de l'rcvcnci1ín y Rcadaplaci1in Social 

1 PROSPECTIV1lS 

El Sistema Penitenciario del Estado de México pasa po_r situaciones difíciles derivadas de la ~ob!epobla~ión_yJ!el_fimirado 

número de J>rofcsiunistas a/J()cados a actividades terapéuticas, lo que obliga a replan_te~~ nucm.f estrategias 11 corto! 

mediano y largo plazo, para despresurizar con responsabilidad, los Centros; esto mediante una labor e.thaustfra de las 

1freas, para el otorgamiento de beneficios, as( como de la posibilidad de trasladar a algunos internos a los Penales Federales 

de Islas Marias y de Md:i:ima Seguridad. 

Se a11alizará11 los casos de intern9s con sentencia menor a dos 01ios o en casos Je delitos culposos, para que sean alojados 

rn las Instituciones Ahirrtas, predn acuerdo del Consejo Técnico lnterdisciplinario. 

~permitirá el acceso a los Centros a ciudadanos y representantes de Instituciones o Asociaciones Públicas que tengan un 

nmcreto_ interó por la obra de la resocialización de los internos; al promorer el desarrollo de contactos entre la comunidad 

tle internos y la sociedad libr~J Es decir, que contribuyan a trai·és de su participación en la prevención y 'combate de la 

roxicomanfa, el alcoholismo y todos los vicios que degraden al interno. Esta participación ;, 1a sociedad es complementaria 

cJl quehacer que realizan los profesionistas de las distintas dreas. ¡," 
1 ,' 

Con d objeto de aprovechar al máximo los recursos humanos con que se cuenta y proporcionar en un lapso de tiempo breve, 

11n tratamiento significativo a un número mayor de internos, se utilizardn, en todas las acciones que lleve a cabo el Personal 

de las dreas técnicas del trabajo grupal, como estrategia para la despresurización. 
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:~ 1:on1EllNIJllH ESTAilo llE lxwo 
SECRETARIA GENERAL DE GOBIF..RNO 
Suhsecrclarla de Seguridad l'tiblica 
Oircccitín General de Prcvcndón y R~3daplación Social 

1 • • • • 1 •• s 
1 

Te1mhién se i111plcmcntcmí11 romtcmtcs reformas y e1ct11alizarim1cs tanto al marco jurídico como a los mcca11ismos 

preventivos y de readaptación social para hacerlos más eficientes y adaptarlos a la dinámica social. 

Se adecuardn los programas de Capacitación para el Personal Penitenciario, que comprenda cursos para mejorar los 

servicios de atención a los internos, desarrollo profesional y terapéutico para prevenir trastornos que afecten la salud 

mental. 

Se estimulará al Personal de la Dirección Ge11eral de Pre~·ención y Readaptación Social por su desempeño destacado en el 

rumplimiento de sus funciones. ' 
i 

Industria Penitenciaria en Coordinación con el Patronato de Apoyo para el Tratamiento y la Reintregación Social, ampliará 

la cobertura laboral para que un número mayor de internos se oc1.pe en el área de talleres y así contribuya al reforzamiento 

del Tratamiento Readaptatorio. 
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i\IOIJELO ESTRnh;1co DE nE.\DAPT:\CIÚN SOCIAL 

PUNDAMEÑTCS PU.OSÓFICO, 
.• ·~. ·º'"·'11 ,. FUNtiAMENTOCRIMINOLOOICO 

PSICOLÓGICO Y Pl!DAGÓGICO FUNDAMP.ITO LEGAL -
(HUMANISTAS) 

7 D0CvMl:'fT09 MllNACJO!W.19 DI U .. 'CONSTTIUCION POLtncA'D!tOs .. !i.Efai!;ENAs PAJVATIVAS Y. 
ORGANIZACIÓN D! L.U NACIONES UNIDAS ESTADOS UN•OOS MEXICÁNOS REsTIUCllVAS DE LA LIBERTAD 

PRINCIPIOS BÁSICOS PARA EL - ,_,__ EN EL ESTADO DE MEXICO 
TRATAMIENTO DE RECLUSOS Y .. ART. 18 CONST!TIJCIONAL 
REGL\S MINIMAS PARA EL ART. 21 CONSTTTUCIONAL 
TRATAMIENTO DE RECLUSOS 

1 - r 

• READAPTACION SOCIAL J_ ~ PARTIClPACIÓN DE LA SOCIEDAD Cl\1L 

1 1 1 1 1 

• VALORES 1i - CONOCIMIE./TOS HABITOS HABíl.IDADES t NORMAS " 1 1 1 1 1 
1 
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j I~:· 1 j ---~ 1 EruCATIVA P5IC!l.OOIA LAllOW. TRABAJO MfOCA ~y ..=:. 
SOClAL CtSTaJA 

1 1 1 1 1 1 1 1 

POBLACIÓN PENITENCIARIA BE~~nc~A 
-··•.• .. ·•-· · .. ª~Ttli··•· ' !' ., . , •• 

·eENEFtaoS, PRE btRTAD, LiBERTAD 
CONDICIONAL Y RE!lllSIÓN PARCIAL DE LA PENA 
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(;OBIF.RNO IJEL F.STADO 1 ·•x•co 
SECRETARIA 1;ENERAL DE GOBIERNO 
Subsccrclaría de Seguridad l'tihlica 
Oireccitin General de l'revcnl'i1in y Readaptación Social 

PROPUESTA DE TRATAMIENTO READAPTATORIO 
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1;u lllUli~lJ u1~1. tST1\IJU IJI~ i\ir.\ICU 
SECllET1\ltli\ c;ENElti\I. UE 1;0U1EltNO 
Suh~ccrl'laria 1lc Sc~uritla1l l'ühlka 

-/'..:. . 
l .• 1f.AN%A 

IJimTicin ( irm·r:il ck l'rcvrnricin ~· llr:nl.')'l:cric;n '\111 i.11 •••• 

DESARROLLO DEL TRABIVO PSICOLÓGICO 

·l'umrlunicnhJ dt 1r1I" -(~nrrar wn11miotos 
in"ihtli.""'º olr.i ~ ""l"nrimknh• 

dt -Hú1qiwJ. dr 1llcn111ius pu1 1lo11Z1r t'I -Hi1;,• r dilcipli111 
r•uil1h110 •ntal J tMUCioul 

.,\ul.•mknlu Je notm.n rn ·M.1nr1uJr KnUmitnlot .,\lili1&1 Ji Jldaru qur condaa1 
cun1tlcr rnnd1K1&1 ddiclius ~IUJIU 

··l'~Uf la llfnlll'fl tfrt'll'I 

·lhd1n ) fl'.'P''º • tut c111nuunal a ni•d pcnt.lftal t' ·111n1u,.~1110 de ptuyrctus dr •kt. 
wincj•ftlrl l.11111lilf r·r .... trr-iiliat 

--. 
.(;CllCllf 

"""''_ ..... ,,, l.c1n1u .AJ1wu1ivu de aolucidn J\lfl t.11pm11 
proMrmitin '" tdiaiunn 

·PltwtltCOI de l"..WCpcnJcnL11 

0 Pu:"rnci6n dt alwllutiuno 

·l•Wloumicalo 1Ubtr fa 1n1c1r•·IÓft 
flm1li1r·Analan r• b 1n1rnrnci6ft drl 
drlttn 

.1f;bil0" 

J •• ' 

.lf.flMjo t iltcfrlMfllO de 
IUlotllÍftll 

.("111.Jiuci.M * u1nc•• 
(dcpsOllM. úa. llf'lllUC18 1 _ ....... ) 

·Gr•r111 r.1t1mrc 
•••••Íl .. ln 

·Ahrtn.litU pifl ti lflUdrlo 
•rd11c.ac'6. 

~··b- coM.cl11ln • 
anr1doal•I• 

.c-r~al6o -· * r. 
1¡1t11•i.W 
·MMCJo•a.1'1ict91 
·t"l.acn• • .,.._ ,.--...., ...... , 
·llklfft'ft&G•&aMlk1Mri1 
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• 1;0111E1tNO UEI. ESTAIJO IJE J\IEXICO 
SECltETAIUA t:EN.Elt:\l. llE t:OlllEltNO 
Suhsc(rclarfa Je Sq:111i1lad l'úhlira 

• 
Direrriiin General Je l'rc,·cnd1in y R~:iJapladiin S11ri;1l 

J' ETAPA 

llLHAMll:'(IO 
PREURERACION.\L Y 

lllEllT All CllNlllCIUN.\L 

DESARROLLO DEL TRABAJO PSICOLÓGICO 

·Ell1hlrci"'it"10 
cntr1rmmiVH r11.1 &(1111 Id 
t\J9J~IOftCI el .ten.do 8 fti•d f1Mifi1t J 

fllUll•""'"ln Je un pnt1hlc 1UC11I 
br•dino rrrl1t.c1 • .:iun.1I 

An11r IH cnnJidonn 
u11blcctdu "' rl 
111D111nuu1n dt P"ibln 
hrL11itf1Ciot 

foncrim1u1n' p.ntciración UI lot lntfWl" 
de •v•o1y..d1 CC 1 J. A A.. Rcl1¡1ows, Al-
1ona, 'frl-cánots dorrvC1i•t1. Dl'o .. JKtm 

HÓftldlUl,.C!CJ 

-Cnl'll'":llfucn1n dt l.1• conJiclonrs pu1 el 

cumpl1m•nto en lt oh1cnci/iii dr 1l1U11 
hrndkio 

·M•nlrnrr el cum¡ilunitnh.t ·Fo11tltt1niitnlo Je f111tt -Clfitnr41Ctti.Jllt•t•diri11,11l1K1arnáfnrnr• 

~.,:::rn:·:~kionn Jr s11 ;!:;,•¡~'" H 'ª fftlDfM l~P"' dt 11n10 . 

.rrntlki~n . 'de ;."'1fucramicnf" 

r ..A . 
. 9'v.Aiv.zA 

' ... 

.fon1ltL"tr 
cmi-.:lon1I 

. º1\1. 
;!•, 

ti 

1 • o s 

rquilitirin ·Esl1blrrirn1tnlo de rq1ifihrio 
cmnckM"l.11 

-P111idrktÓfl en l"'P" de 
•uloatuJ• 

-Ad0t111 p1ortt101 Jr •Id• 
,...,.,...1.,r1niil111 

-P11ocip1cid11 '" 11llt1u. 
•l1iwtd.Jri7rwC1tln&. 

·M•n•rnt1 , .. .,,.run11rnt11ht 

.Ju111d11 ~ "'"" l111ulu1 1 
,.· ... ·ial 

·f'lt'•"Cff 
tm1,t.uul 

.ft,.11lrr.·•in1r111n Jr "'"'"'"" 
Je ...... 

1----.,,.,l"'ill'lt'.\ 
[w•l111\illft l'IKultiltC• 
Úlrt•nlU 

OBJETÍVO: O.. d iodi~o ~J ·~¡;Ir,,·~ J .. ¡¡~., 1., '"'º'" .. lo 

AltJK'611 indiYidu•I 1 grup1f 
Ale•"'-• f1m1h11n en CHM aprctílC"OI 
V .... 1ew.ai u CMtrjns huc,.. J Tbicm 

cond1j(l'bft 1 ('OCMltr 11 CMf1e11 Jdic11u '· rrncr., •llrriu1iu1 1 el"I r11a11•0. 
c~niliwo 1 conJ.,dul qvr le pmftitn Íc1ntrÍr.rv •MI cnt1•.0 toL:1J 



-
SECRET,\lUA GENERAL l>E ~lllEltNU 
Suhsccrclaría de Scguri1fad l'úhlica 
Dirección General de l'rcvcncilin y Readaplación Social 

DES,\RROLLO DEI, TRt\ T1\M/EN1'0 EN INDUSTRIA PENITENC/,\R/A 

PERIODOS FASES NORMAS VALORES 

1 
CONOCIMIENTOS llABITOS 

ETAPAS 
'"lllLIAIJU' E" rtlc pr111J011 c:l A1t1 l1lvl11I M 

fn\'uhu..111 "'" lndic11dm u 
1l1Un fl(WJ dr t11h1jo. Uniurnulr 
11 lifnpir:u dt 11 •a:ii611. . Af!OJO r'Cllll6Mico • I• 1!111•;u Alattnria 1 QHWJI dr Ullm..udod 

J1rnili1. C1pK1t1eidft. 

El UalMjo '"'"" Ap,.ndr1 bcicodo. 

ODlocidoalocio. -stNl'ENCIAliOS lo<•ad• d< llabajo lClpOllSlbdiW . c ..... dt 1'110111lidad 
l'ETAPA M<didat dt sr111idld llooradtt odi<st111nim10 Foonalidld 

pul rl 1nb1jo c-pdriiso>o s.auridad • ~- . Solilaridad 
Dillcjpi .. u el 1ntt.fo . A.at .. lnt.;o 
c-ra1 .. dfH .....,_ 

!f'c1"'.-"' Mtdid11 di! S.111idad . Rnpclo pan roo loo CurlOS de upocilociOn Alnab1lidad 
pa11 d lr!IJajo. d<mh. . Cmri•ilad llhonJ Higirnc 
C1id11 rl bura esrldo Drdiuci6a . Maocjo • Cbdicnci1 

• la 111.qui1t11i1. EJrucrm kn.mimlu Cu•pll111it•lo del 
lirrr1miral1Jr11uipo. Complimirnro dd El 1rab1jo "'""' dtbu 

dd>tr •n-icio , .... ..,, C•mrlir ""' lu JtaprlO e.ci1llllci&I H ti "a.pelo • •• 
Allfcntl dt lr1h1jt1 Cllft Solida1id1d u1h1jo m .. p1ftrro1 ~ ,,.,..,;., 

rf.:tlnc .. 1 al1d.t l.>ilpo91b1lid.: . El 11.tt.;o ._.. d Calodadlabonl 
lhllnb•cilift del ul11tll . &llh1ledallll'aofal ••ko IMdilt lldt.o ,.,. C111111pl1mlC'8ta .. 
Caua.1 de rrcaión Je 1tlr11,.-dcrrn1101 «9UllOI 

a-11110 .'I 
l-~·~--"u 1 EJ •ru 1-11 110 COllhAUI ONI "!!:·, r1t l!UDIAAOONAL •auillRWlllD Cll t•1 r1M. 

7'lllU,,1:3 Umdo de l1r¡c11 del . UDJtllYU; .. ' ... ... , 
<aolmlcldirlle .. o. Hol>a adqtirido d Ubito . Vbicaticlo l ..... al d< •l lrabajo. la aporitaci6o ·, ti 
ia1rrno1 cueociniiftto dr q1r ai la biu 

"°'"'•""' ..... ,.. '. ......................... ~ ,., ~. l ·' 1 
•u•;o ... r11klla. 

&ut>Íllll 
., 

ilrli•icl11lts . P!ariaa 111pala 

llABILIDADES 

r1r1 'P'fnclrl UÍICM: 

M••P• ... 
lirrra•icntM 

Adl•idldcs manu1lrt . IJnllm 

. ,.,. 
" ad< evado 

mawjo de 
ins1n11nrn1os dt 1r1b1¡o 

R 

'"' ., ckJ1nir: ilnuir 
Jcl1•1kmu ,.,. lflO'ffCtlll el 
llc:mpohhrt 

'. 



f;omrnNo n.:i. F.STAllo 0E1x1co 
SECRETARIA (;ENERAI. IJE (, BIERNO 
Suhsecrel:uia de Seguridad l'ühlica 
Dirección General de Prevención y Readaplación Social 

• 
DESARROLl.O DEL TRATAMIENTO EN INDUSTRIA PENITENCIARIA 

St etH /Nlurri11 Pmlltnciorio o 
ponlr ú 111 ,,,.,._ dt I• úy dt 
PttUÜ PrlNtivar y Ratrlctiv111 
dt :11 llbrrrod dtl E1111do dt 
.\lblco, publicado•• la Goc.111 
Jt Gobitnto ti 26 dt dicitmbrt 
dtl9U 

El 1r11/tojo 1 lo ropocirocltlft Por mtdio di t. ropocúori6n u 
por11 lo1Jt1tlntclod011 ~ 111 Wil""'4 ""'°'91 y ti 
procaodo1 qMt Jt tncwniru -..jo odttlllldo ú 
ÍllttntoJ.., lo• Ct•'"'1 ,.,,._;,,...., Lo1 cuno• qw tt 
Prtvtnlivo1 dt Rtadoplllcidtt ~ ;,,.,,_,,;, m 101 Ct11tro1 
Social t1 {tu1Jamtn111,_,,,, P-iwn lle ~todoplllcltlft 
úrtportontt ,..,.. JM SocW JOll loJ JiplollD: 
rtodoptaci6tt 1oeia( "-"'o I Valorrs yAptitwla, dt 
m ewt1lll 1111 aprilUla 1 ElfdiiciJo4, dt PIDflltrfa. dt 
~abi//dQdu,-c°""' lo clllblttt C"""""'roin. dt COIU.,.,,., ú 
ti ortfculo 18 dt lo /kfrl1,,..ci6", 
ConJliluclólt Pollliro dt lm de C.One de Cabello, de Trua 
Eslados Unidos Mukuos y el de Patrones, de P1n1derf1. 
artículo 49 de la Ley de Penas 
Priv1tivas y llcsuictivas de 11 
Libcrlld del E.!bdo de Mhico 
AJ/ 'º""' tlllflbiin ti Jt 
adquirir ti "4bito d< trabajo y 
/oJ COllOCÜftitfflOJ llt'CtJGrioJ 

pllrll Ull o{oc/a 1 Jt tJIO 

,....,.,,. ohtntn u11 rtCMrJO 

tt01161ftica 4~ llld11tta licita. 

Lm beneficios que ~tmdc St dtbtll dnomlll1ir e11no1 
el &rea de tr1b1jo y 11 ,,. bau • 1111 11ttt11doda tk 
apacillción dentro de IOJ WmUJJ y dt /aJ 
lndU!lril Penf1end11il 90tl; po1ibil/JJJ4a loborola qw 
jornadas de trab1jo con airm <n ldJ C.P AS. 
medida de se1uridld e 
hiaiene,. dbcipfina, 
honndez, mponsllbilidld, 
dcdiaci6n, 1 
disponibilidld, con el 
prup5sil0 de oblcner un 
apoyo económico p1r1 bi 
familil del interno y 
adquirir los hibiros de 
trabajo romo es 11 
punlu1lidld. formalidad. 
obediencia. cumplimicnlo 
del deber 1 alidld llbunl. 
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(;mm:nNo DEI. F.~ T:\110 llE l\IEXICO 
SF.CltETAIUA GF.NE!ti\L UE GUlllERNO 
S11h~ccrcl:11ía de Scguriil:ul l'úhlica 
Dirccciiin General lle l'rcvcnción y Rcadaplad1in Social 
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GOlllF.RNO DEL F.ST:\110 IJE l\IEXICO 
SF.CRF.TAltL\ <;F.NERAL DE <~OlllERNO 
Suhsccrclaría d~ Scgurid.1d rúhlica 
Dircccitín Gcncr:il de l'revcnci1í1, y Rcad<ipraciLin Social 

• .. -~ 

( .. v.AN:iA 
1 ••• 2 •• , 

DESARROLLO DEL TRATAMIENTO MEDICO 

1'111Ul•I\ IA\l.t 

lTAl'A< 1 
1:4/UllU (()'VU. IJOl.Vlll\ llAJ/Fn\ 111111/1/lU~l 

1ºt1Al'I 

_ .. ,, ... ,. ... 

~"'1º"ª-""'•*"'•',.. d ,,,.,..cr ..... Jrl""""...., 
~f..J1•ftltr,.••"""11rocflltlros-•r....-,,.•alll"1~1..,...¡ 

le'~'- "'wr- Ji ... ,....,.,.,_,,,,,." 

~,,.,..,,. '"'.,,."'"°' ... "'. ~t 
~Mlf1t•U•I,.,,.. .. ~Aw«1n1,L.lttr-• af.f~ .... 

Mltf,r., t r,.,,..Jn1r. l"nrn•t.alwl ftw-n,,.......,. 

.,..""""""'o~fcu 

~11i,.,..,,pn..., 

..u • ....no..i..­
"'lcmrio~WD 

~l' .. •nU'llJt'rTl..rt.L.iut•la'llllw/ 

~r-.n,.~,f.1 .. '-l/IJW•1..wal 

al'M• '"""""'.., r/ ...¡., .-lttnvr ..twl.N• 

jdf'Cft'"~1Dlwr•11,_,.•W1Jr 

~.41u1,,•..U 

dtru1.,•p/lfff1•1 

~, .. , ... _.lllflJ,,,,. 
"., ..... ... 

.,, ... ,, .......... c..:-

u....ii.J• ... 

~, .. ,_.,..«Lr.r -1tJN0•1011111•N" 

~p,,..,._fh110 

...,.,.,, ton11I 

dlf,,,.,,,,.,.,_,_ 
ld01.,_.,M#lfdr0 

~fof.J 

~A""'~'' 

ott .. _,1-/f11r11 

• .-wi.ft••·t~1· I 

~"·~""(• .. '• ¡ora,.,...,..,,.., -· 

kw-•"""""" blo/w--1 
~,..,,.~,...w1 

•lrrPwi (.t1nltnl. ,.,_a 
, ....... ~, 

b,,-~...,,_, .. 
dr~....,uof 

'°,,,...,,..... "'"~'-"1 

"''ÍlflRIJ 
~,lf/,.,........M(rn"1W 

Jdl,,.f.1-..i.1·1.,,i.. .. ~ --
~,,_,,,"'-~"'-"' ,,., ..... ,, .,.,, 
~ll.rl.Uli~"1:1• ... 

~11-- .......... , .... 
(~Ullft11fm4:/1ll'W1f'frl 

dffN('l'fa•'"'u-"4'W ,.,,,. __ , 
dA.¡rntft~"""'º'~'''..,""t.1 .. r 

~l.-.r1rC.,,._.,,.,.MJr 

,_..,._...,,""ir"'~ 
.,.,,. 

"''••ru111Urr1"'1•1111Jn ._ltnwf"aJ 
i¡ ,,..,. ..... ...-n•t 
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lit~! :~ .), 11.,11 •.• ,. 
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GOlllEnNO DEL ESTADO DF. l\,'<ICO · 
sr.rnHAltlA GF.NElt,\L m: GOUIEHNO 
Subsccrclaria tic Seguritlatl l'l1hlica 
Direcciim Cicncral tic l'rcvc11ci1in y Readaptación Social 

•r-\ r' ..... · .... , "'"'" 
.• VANZA 

1 ••• 2 •• 1 

DESARROLLO DEL TRATAMIENTO MEDICO 

l'IJW 111 l\ l.f.\I .\ 

1-IWA.\ 

llUI fAUl.\"IU 

f~fll,, • 11"/nNAL 

AClºlfl\'E.S 

UllJ!lllm 

. l. 

/111/U.U.\ 

'='~ •• ,,,,,., 
,.."*--· 

~(-t./1111ml111 

n-itf,...,,.,, wo.tf 

-''""""' 

14111111.\ 

~ "'"'~'""'"'-"" 
lJlt.-.11..JJ 

'''"'""' ... ''"'-' 
.1ft1f1~Ni.aJ 

!O,f/f' .. •doo ,,,,¡Jt10 1 ru" .. ÓUtf'O 

d\,, .. , ......... 1,1"1 .. ,,., ... Jt1.,,.~ 

ic,11i.i111unt1.•1f1tJ/trt1ftlJ1fli.u/t1 

dlJ1..J.,1Jc-1u/.,.,••m1 

d'•"-'•··"'· ,,, ... ,..., .... J,,.,1.1-....i.., 

~-''"""· rl.1>-•••"- ,, .. , 1 "'""'"' .Jt. lo••'/•"',,,.. ict .. 

l./ aoroii llOf' ... .,. .. ,DI"' 1!11J,l1"''""' J Jd /WTl16#raé 

w,, ... ,., .. "',.;,., .... ,o1 

•il•I 

·' , ,:. : .1 : • :.~~ . • 1 ,. : i. : 

..... 

, "''• um \h./;\ 

dlbt.111• .... ,..., •• 

-6n JIMl'I f.111;,,.,/ lo/t<ao . _._ •. ......,.;.., 
~,, ..... , .. ,_, .. 

,., , 

llAll/111' 

'°,,., .... ~ 
-d-''·-,. .... ,.;,, ......... 
dl'miwPloldr.,,,,.t•I., • 

dZ-..Wla-.. r1dr 

,_, .... ,.w,J­
ll•J.,.."......, 

, ... 
.. ·I: •... , •• t•f, 

·, 1¡ 

IWl/IJIUIJI.\ 

~, .... , ... ~ .. ,'6m.,.,......,._,.,Jal ,,..._,,,,_,.., 
Id,.. ,kt_ ...... ia/wlojf• 

d,..n-, ..... atc..W 
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GOHIERNU l lEL ESTi\IJU UE .XICU 
Sf.CRF.T/\RIA <;F.NF.RAL llF. <a>HIERNO 
Suhscmlaria e.le Scguric.lac.l l'úlilica 
Dirección General de Prevención y Readaplaciiín Social 

•(ftvNJiA 
1 • • • • 1 •• ! 

DESARROLLO DEL TRATAMIENTO EN EL AREA DE SEGURID1U.i l' CUSTODIA 

ETAPAS NOR,\IAS Y VALORES llABITOS 
CONOCIMIENTOS . Promoci6n dt .sus . Rt.s¡Nto a fa auJorillad. . Di.sciplina . 

Dtrtcho.s J • Discipüna. . Puntualidad. 
PROCESADOS Obliraciont.s. . Limpirvi t hiritnt • . Convivtncia • . Promoci6n dt .sus . Rt.s¡NIO a fa auJori4ad. . Di.sciplina. 

Dtrtchos J . Punlualidcul. 
SENTENCMDOS ObtiraciontJ • Limpirvi r hirirnt. 

Convfrtncia. . Apoyó a fa.s dua.s . Cachro.s a inttmo.s sin . Cachto.s a ku 
mttlica, psicoldrica, rntnoscabo dt .sw ptrltntnciaJ tlt los 
trabajo .social J lJtrtchos Humanos. inttmos .sin mtnoscabo 
Etlucatfra. dt JUJ Dtrtchos 

Humanos. 
ACCIONES . Suptn·isionrs a fa.s . SuptrvÍ.siiJn a · lo.r 

i'lltitucionts dt .si.sttma.s dt .srrurúlad. 
rtclusidn . . . Traslados a divma.s 
in.stiluclon1J. 
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<:OlllERNO UEL EST .. UO DE.:XICO 
SECRETARIA GENERAL UE GOBIERNO 
Suhscrrdaría d~ Seguridad Pública 
Oirección General de Prevención y Readaplación Social ' '''. ''º' 

INFRAESTRUCTURA PENITENCIARIA; ESTANCIA DIGNA 

CONSTRUCCIÓN, REHABILITACIÓN Y MANTENIMIENTO DE C.P.R.S. Y ESCUELA DE REHABILITACIÓN 
PARA MENORES 

1 
PROGRAMAS ·ACCIONES OBlmYO 

1 CONSTRUCOON DE INMUEBLES COORDINAOON y GESTIONAMIEITTO DE COITTAR CON INMUEBLES E INSTALACIONES 
1 PENITTNClARIOS. PROYECTO Nm: LAS DEPENDENCIAS ADEOJADAS PARA LA FUNQON DE llEAOAPTAQON 

INVOLUCRADAS PARA LA AUTOP.IZAOON DE DEL INTERNO. CONTAR CON LA INFRAESTRUCTURA 
RECURSOS PARA LLEVAR A CABO OIOlAS SUAOEITTE PARA ABATIR LA SOBREPOBlACION Y 

1 

. . CONSTllUCOONES PEN!TENCJARIAS. HAOMIEl'lTO EXISTEl'lTE DEl'lTRO DEI SISTEMA 
PENITTNCJAR!O. 

' 

l 
~ REHABIUTAOON Y DIGrHFICAOOll DE DITTCTAR Y DETERMINAR LAS NECESIDADES DE REAUZAR TRABAJOS DE MAllTENIMIENTO E'l LOS l lllMUEBLES. REMODELAOÓN, AMPUAOÓN Y AD.\PTAOÓN DE ESPAOOS ~STEITTB PARA DIGNIACAR LA VIDA 

AREAS EN LOS DIFERENTES INMUEBL(S. EN REUUSION, MANTI:NIENOO LOS INMUEBLES EN 
CONDIOONES ADECUADAS PARA su 
RJNOONAMIENTO. 

1 

' 

·1~hi. .U .·: 1 

' 
• '.t 1 '" r f 11: 1 ". '• ~ 1 

MAffilNIMIENTO GENERAL DE PLANEAR Y QR(ii.NIZAR EL MAfllINIMIENTO, COORDINAR, SUl'ERVISAAl'tYALUAR.fA EFIOENOA 

!NMUEBLES. CONSERVAOÓN Y OPERAOÓN DE EQUIPOS ~ D~ LOS SERVIC10S PARA QUE srAN 
INSTALAOONES DE LOS DIFEllEITTES C.P.R.S. Y PROPOROONADOS CON OPORTUNIDAD, .. . .. · ESCUELA PAf!A MENORES. • ' '. MANTENIENDO · EN .Of7T1MAS a>NDIOONES El '· RJNOONAMIEHTO DE LOS INMUEBLES. 

1 
' t t ; J f• t JI• 1 

- '·.·. • l • : ~ ~, ; . 
-

..... 1 1 ·• .. ~, ., r•¡ • • • 1 

1 •: !•· .. 

.... : ', ... 1 lf.: ' •t .• 

•.. ·. ·'.º4·. , .. , ··.····, 

' 
·¡ . 
¡: 
r: 
¡: 
j; 

i· 
I" 
1 

[. 

1. 
1 • 

1.' 



(ANEXO 2) 

INVE!\'TARIO DE AlITOESTil\1/\ DE COOPERSMITH 
VERSIÓN PARA ADULTOS. 

NOMBRES) _______________ . FECHA: ____ _ 

INSTRUCClONES: 

Por fav01· Marque cada oración de la siguiente manera: 
Si la oración dice como se siente, casi siempre, ponga una cruz (X) en el 
paréntesis, "si" de la misma linea. 
Si la oración dice como se siente casi nunca, ponga una cruz (X) en el 
paréntesis, "no" en la misma linea. 
No hay respuestas ni buenas ni malas. 

l. Generalmente los problemas me afectan poco. · 
2. Me cuesta mucho trabajo hablar en público. 
3. Si pudiera cambiaria muchas cosas de mi 
4. Puedo tomar una decisión fáeilmente. 
5. Soy una persona simpática. 
6. En mi casa me enojo fácilmente 
7. Me cuesta trabajo acostumbrarme a algo nuevo 
8. Soy popular entre las personas de mi edad 
9. Mi familia generalmente toma en cuenta mis sentimientos 
10. Me doy por vencido muy fácilmente 
1 1. Mi familia espera demasiado de mi 
12. Me cuesta mucho trabajo aceptarme como soy 
13. Mi vida es muy complicada 
14. Mis compañeros casi siempre aceptan mis ideas. 
15. Tengo mala opinión de mi mismo. 
16. Muchas veces me gustaría irme de mi casa. 
17. Con frecuencia me siento a disgusto en mi trabajo 
18. Soy menos guapo que la mayoría de la gente 
19. Si tengo algo que decir, generalmente lo digo. 
20. Mi familia me comprende 
21. Los demás son mejor aceptados que yo. 
22. Siento que mi familia me presiona. 
23. Con frecuencia me desanimo en lo que hago. 
24. Muchas veces me gustaría ser otra persona 
25. Se puede confiar muy poco en mi 

TESIS CON 
FALLA DE ORIGEN 

SI NO 

( ) ( ) 
( ) ( ) 

( i ( ) . 
( ) ( ) 
( ) ( ) 
( ) e·.>. 
() o 
( ) ( ) 
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( ) ( ) 
() ( ) 
( ) ( ) 
( ) ( ) 
( ) ( ) ·. 
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( ) ( ) 
( ) ( ) 
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(ANEX03) 

REGISTKO PARA MEDIR LA CAPACIDAD DE COMPROMISO 

NOMBRE 

P = Puntualidad. 
A = Asistencia. 
H =Higiene. 

FECHA 

' 

T = Cumplimiento de Tareas Asignadas. 

p A H 

1 

P = Participación y Cooperación durante las Sesiones. 
C.R. = Cumplimiento de las Reglas. 

TESIS CON 

T 

F \LLA DE ORIGEN 

p C.R. Total 1 

¡ 
: 

1 

' __¡ 

------------------------~~. -----·~· _-_ 



(ANE..XO 4) 

Nombre:, ________________ Fecha ______ _ 

Taller de Autoestima. Autoras: Psic. Diaz,castillo Lorena y Psic. Maria del 
Carmen Soriano Pacheco 

1. ¿Qué es la autoe~tima? 

2. ¿Cuáles son los principales componentes de la auteesiimá? 

3. ¿Para que sirve tener autoestima? 

~. ¿~~án~s v~ces ha participado en sesionés de a~t(,e;ti~? 

5; ¿De que manera lo beneficia el tener a~t~~titn~? 
' - ,-,-' - .. -. :_-.:-:""-':._,_;. . ... 

• - -_·'- ',o.•'. . - • ',: ,~;,"_ ~1 ~.t ·.,·~·-;:·~.·f ·0;:·:-~~;,;·~:~''.\~;~~:~:{:~/{{~~~~:~ ':-:J~' {:":·:;~;;. ~--_ :.::;~.;;:-... ~-~~~~ ~~:-.o~_t/:'.~- .. ·:.;-~- .: ·, ·. :. ·.- _ 
9; ¿Qué expectativas tiene de las~psicóléigas a cargódél taller? 

-· · - ';': · - - -'. . ~ : - --. ·--:_· .- _:·:;:_::-~_-<-::'-~::~·:::'!-Yf~;;;//,l\;'.>~-r~;,~,~~-~~J~-~-~:·~:,,,:-;·;~-~~:T;~i'f:'·~~·-:~:X-ii::. 

Gracias por su cooperación. 

TESIS CON 
FALLA DE ORIGEN 



(ANEXO 5) 

Encuesta i•1formal realizada con el personal del área de Psicología del Centro 
Preventivo y de Readaptación Social "Dr.jorge jiménez Can tú". . 

1.- ¿Cuál de las habilidades sociales en general consideras que es más 
importante que se trabaje con los internos?. 

2.- ¿Por qué lo consideras así? 

3.- ¿Qué tipo de población esa la que tiene mayor número de internos? 

4.- ¿Qué tipo de tratamiento empleas con los internos? 

5.- ¿Eri qué tiempo es necesario realizar una intervención con la población 
del centro? .. ; 

6.- ¿Qut,~clhisit~s necesita tener un interno para que se le de tratamiento? 

7.- ¿Qué importancia tiene el diagnóstico en el tratamiento? 

8.- ¿Basándote en el Modelo Estratégico del Tratamiento que llevan en el 
centro en que etapa de este consideras que sería más adecuado trabajar? 

9.- ¿Qué tipo de instrumentos utilizan para evaluarlos? 

10.- ¿Cada cuando se le proporciona atención psicológica a los internos? 

TESIS CON 
FALLA DE ORIGEN 
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