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Una estratégica innovadora en prisiones: 
el programa JAILFREE-C de El Dueso



Aceptación de los pacientes y resultados
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Resultados finales del programa

Cuadrado A et al, Am J Gastroenterol 2018;58(1):1-10
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Cuadrado A, et al. Am J Gastroenterol 2018; doi: 10.1038/s41395-018-0157-x Q: question; SD: standard deviation

5-point Likert scale

RESULTS Q. 1 Q. 2 Q. 3 Q. 4 Q. 5 Q. 6 Q. 7 Q. 8 Q. 9 Q. 10 Q. 11

Mean 4.52 4.19 4.43 4.58 4.04 4.49 4.51 4.67 4.20 4.61 4.67

SD 0.60 1.08 0.84 0.95 1.37 1.22 1.17 0.46 1.32 1.35 0.57

Beneficios adicionales: 
satisfacción de los pacientes



Modelo exportable dentro de España

Hospital Universitario de Ciudad RealCP de Herrera de la Mancha

Inicio: Enero del 2017
Población diana: 362 internos

RNA-VHC (+) al inicio: 25 internos



Eliminación del VHC en 
una unidad de hemodiálisis

RVS12= 100%
Reinfecciones = 0

Maduell F et al, Gastroenterol Hepatol 2019: doi:10.1016/j.gastrohep.2018.07.015 
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Modelo de descentralización diagnóstica en 
pacientes con riesgo de transmisión sexual o UDVP 

en Badalona



➢ El 42% de los pacientes virémicos desconocían su estado.
➢ El 84% no estaban en contacto con el sistema de salud.
➢ En el 40% de los casos no se consiguió que acudieran al especialista.
➢ Ninguno de los que acudió inició un tratamiento antiviral en los 6 

meses de seguimiento.

Modelo de descentralización diagnóstica en 
pacientes con riesgo de transmisión sexual o UDVP 

en Badalona



Proyecto HEPCARE Europe: usuarios de drogas y 
colectivos en riesgo de exclusión social en Sevilla
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Ex-ADVPs en programas sustitutivos de 
opiáceos en Girona 
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Pacientes con consumo activo de drogas y/o 
en centros de reducción de daños en BCN

↑ 80% de pacientes diagnosticados que inician tratamiento 
antiviral



Un caso de población extrema: la Cañada 
Real

Pablo Ryan, comunicación personal editada

40% ex-reclusos Patología psiquiátrica
12,5%

90% consumen cocaína, 80% 
heroína 60% con terapias 

sustitutivas

70% varones 
(edad media: 42 años)

73% Españoles 
(resto inmigrantes de 

Europa del Este y Africa)

20% sin hogar, 
40% en precario



Modelo de atención integral

Unidad de reducción 
de daños

Reintegración social

Detox

Centro de adicciones

Ayuda sanitaria, social y legal

Unidad móvil de 
reducción de daños

Prisión

Pablo Ryan, comunicación personal editada



Fast Track Clinic

Todas las pruebas en <1 hora

Resultados en 3–4 días

Decisión terapéutica conjunta

Pablo Ryan, comunicación personal editada



➢ Diagnóstico en 1 solo paso 
con test de gota seca

➢↑ 100% cribado de VHC en 
6 meses.

Resultados del programa

Pablo Ryan, comunicación personal editada

190 pacientes tratados

165 pacientes con 
EOT

121 pacientes 
evaluables

118 RVS12 (97.5%, 
ITTm)



Conclusiones
1. Hay muchos proyectos de microeliminación en activo, pero pocos 

resultados.
2. Diagnóstico y tratamiento sistemático en prisiones = éxito garantizado.
3. Cada escenario requiere una aproximación individualizada a las 

necesidades de los pacientes. 
4. Tenemos que llevar el diagnóstico y el tratamiento a los pacientes, y no 

los pacientes al centro diagnóstico y de tratamiento.
5. Actuar a nivel individual, pensar a nivel poblacional.
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