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Pregunta por pregunta
DESCRIPCIÓN GENERAL
Estas instrucciones son para recopilar información utilizando las Medidas de Resultados Principales a Nivel del Cliente para los Programas Discrecionales de la Ley de Desempeño y Resultados Gubernamentales (GPRA) bajo el Centro de Tratamiento de Abuso de Sustancias (CSAT). Con las excepciones de las partes de Servicios planificados y Datos demográficos en la Sección A: Gestión de registros (las cuales sólo se preguntan en la entrevista de admisión/entrevista inicial de GPRA), las mismas preguntas se hacen en las Secciones A, B, C, D, E, F, y G durante la entrevista de admisión/entrevista inicial de GPRA, la entrevista del tercer mes de seguimiento (sólo requerida para los programas de adolescentes y para algunos programas designados por CSAT), la entrevista del sexto mes de seguimiento, y la entrevista para dar de alta. SAMHSA requiere que algunos programas completen una Sección H específica del programa; la información adicional sobre la Sección H se encuentra en el Apéndice A. La Sección I es completada por el personal del programa sobre el cliente solo al realizar el seguimiento. Las Secciones J y K son completadas por el personal del programa sobre el cliente solo al momento del alta médica.
Haga que el cliente responda todas las preguntas. Al comienzo de cada sección, usted debe presentar la siguiente sección de preguntas (por ejemplo, “Ahora le voy a hacer algunas preguntas sobre...”). Lea cada pregunta tal como está escrita. En ciertos casos, el punto entre paréntesis puede o no leerse al cliente. Si un cliente tiene problemas para comprender una pregunta, puede explicársela para ayudarlo a comprenderla; sin embargo, no cambie la redacción de la pregunta.
Lea las categorías de respuestas que aparecen en letras minúsculas. Si todas las categorías de respuestas están en letras mayúsculas, haga la pregunta abierta (en otras palabras, no lea las respuestas, sino que deje que el cliente responda y luego marque qué respuesta indica el cliente). Tenga en cuenta que algunos idiomas extranjeros no utilizan mayúsculas. Para estas traducciones de la herramienta CSAT-GPRA, se han indicado con un subrayado las respuestas a las preguntas dentro de la herramienta que no deben leerse al cliente. Al entrevistar a un cliente con una de estas versiones en idiomas extranjeros, no lea las respuestas al texto o las preguntas subrayados, sino que deje que el cliente responda y luego marque la respuesta que proporcionó el cliente).
Si el cliente se niega a responder una pregunta, marque “SE NEGÓ A CONTESTAR” en la herramienta. Si el cliente no sabe la respuesta a una pregunta, marque “NO SABE” en la herramienta. Para los puntos donde se leen al cliente las opciones de respuesta, no ofrezca “NO SABE” ni “SE NEGÓ A CONTESTAR” como opciones de respuesta; estas opciones deben ser generadas únicamente por el cliente. Hay opciones de respuesta “NO SABE” y “SE NEGÓ A CONTESTAR” para todos los puntos que se preguntan al cliente. Estas opciones de respuesta no están disponibles para los puntos proporcionados por el personal del programa.
Antes de comenzar la entrevista, considere usar un calendario para marcar los últimos 30 días. Muchas preguntas en la herramienta se refieren a los últimos 30 días y tener un calendario presente puede ayudar al cliente a recordar los eventos.
Las entrevistas deben realizarse en persona, a menos que el oficial del proyecto gubernamental (GPO) de la subvención haya otorgado una exención.
Solo para subvenciones de detección, intervención breve, derivación y tratamiento (SBIRT): Los servicios de tratamiento breve (BT) y derivación para recibir tratamiento (RT) deben completar las secciones de GPRA como se describe en el primer párrafo de la descripción general. Los servicios de intervención breve (BI) deben completar solo las secciones A y B en la entrevista de admisión/entrevista inicial de GPRA; las secciones A, B e I al realizar el seguimiento; y las secciones A, B, J y K al momento del alta médica.
Únicamente para las subvenciones de acceso a la recuperación (ATR): Una prueba de detección positiva (un cliente que obtiene una prueba de detección positiva y es elegible para el programa ATR) requiere que las secciones de GPRA, tal como se describen en el primer párrafo de la descripción general, se administren en la prueba de detección/evaluación. Se requieren entrevistas de seguimiento y de alta médica para todas las pruebas de detección positiva. Los datos sobre los clientes con pruebas de detección negativa no deben enviarse a CSAT y no contarán para cumplir los objetivos del cliente.
Períodos de Tiempo para Completar la Entrevista GPRA
Entrevista de admisión/entrevista inicial Para las instalaciones residenciales, las entrevistas de admisión/entrevistas iniciales de GPRA deben completarse dentro de los 3 días posteriores a que el cliente ingresa al programa. Para los programas no residenciales, las entrevistas de admisión/entrevistas iniciales de GPRA deben completarse dentro de los 4 días posteriores a que el cliente ingresa al programa. Para las subvenciones con la guía para solicitantes (GFA) del Programa de Servicios Comunitarios de Recuperación (RCSP), las entrevistas de admisión/entrevistas iniciales de GPRA deben completarse dentro del intervalo de dos a cinco contactos después de que el cliente ingrese al programa. La fecha de ingreso al programa debe ser la fecha en que el cliente comenzó a recibir los servicios financiados por CSAT.
Alta médica	Las entrevistas de alta médica deben completarse al momento del alta. La definición de alta médica de CSAT GPRA debe seguir la definición del beneficiario de la subvención. Si el beneficiario de la subvención no tiene una definición de alta médica, la entrevista de alta debe completarse cuando el cliente no haya tenido contacto con el programa durante 30 días.
¿Cuándo realizar la entrevista de alta médica de GPRA?
Para programas con una política o definición de alta médica
Si el cliente está presente el día del alta médica, la entrevista de alta de GPRA debe realizarse el día del alta.
Si un cliente no ha terminado el tratamiento, lo abandona o no está presente el día del alta médica, el proyecto tendrá que encontrar al cliente para realizar la entrevista en persona. La subvención tendrá 14 días después del alta médica para ponerse en contacto con el cliente y realizar la entrevista de alta en persona. Si la entrevista no se realizó hasta el día 15, realice una alta médica administrativa. Para una alta médica administrativa cuando no se realiza la entrevista, los entrevistadores deben completar los primeros cuatro puntos de la sección A (identificación del cliente, tipo de cliente, identificación del contrato/subvención, tipo de entrevista), sección J (alta médica) y sección K (servicios recibidos) e indicar que la entrevista no se completó. Siga las instrucciones del esquema de omisión de preguntas en la herramienta.
Para programas sin una política o definición de alta médica
Si usted está utilizando la política de CSAT de dar el alta médica a un cliente para el cual hayan transcurrido 30 días desde el último servicio, la subvención tendrá 14 días después del alta para comunicarse con el cliente y realizar la entrevista de alta de GPRA en persona. Si la entrevista de GPRA no se realizó hasta el día 15, realice una alta médica administrativa.
Únicamente para las subvenciones de acceso a la recuperación (ATR): Los clientes de ATR no son dados de alta hasta que el programa del beneficiario de la subvención haya cesado o completado el suministro de fondos de ATR para servicios de tratamiento y/o de recuperación para el cliente y se desactive el cupón de ATR del cliente. Se debe realizar una alta médica personal o administrativa cuando se desactive el cupón.
Los beneficiarios de la subvención deben intentar contactar a los clientes que han perdido el contacto con el programa para realizar la entrevista. Depende de los beneficiarios de la subvención realizar un seguimiento de cuándo se realizarán las entrevistas de alta médica de GPRA.
Seguimiento	Las entrevistas de seguimiento deben completarse por la cantidad de meses especificados (3 o 6) a partir de la fecha de la entrevista de admisión/entrevista inicial de GPRA. El CSAT proporciona un período de tiempo para que se realicen estas entrevistas de seguimiento GPRA. El período de tiempo permitido para estas entrevistas de seguimiento GPRA es un mes antes de la fecha de aniversario (3 o 6 meses) y hasta dos meses después de la fecha de aniversario (3 o 6 meses). Los programas designados por el CSAT como programas para personas sin hogar tienen un período de espera de dos meses antes y dos meses después de la fecha de aniversario de seguimiento de 6 meses. La tasa de seguimiento objetivo es del 100 %, por lo cual los programas deben intentar hacer un seguimiento de todos los clientes. La tasa mínima de finalización de seguimiento es del 80 %. Por ejemplo:
Para los programas que completen una entrevista de seguimiento de GPRA de 6 meses: si un cliente recibe la entrevista de admisión/entrevista inicial de GPRA el 1° de enero, la fecha de aniversario de seguimiento de 6 meses sería el 1° de julio. El período de tiempo para realizar la entrevista de seguimiento de 6 meses comenzará un mes antes de la fecha de aniversario el 1° de junio y finalizará dos meses después de la fecha de aniversario el 1° de septiembre.
Para los programas para personas sin hogar que completen una entrevista de seguimiento de GPRA de 6 meses: si un cliente recibe la entrevista de admisión/entrevista inicial de GPRA el 1° de enero, la fecha de aniversario de seguimiento de 6 meses sería el 1° de julio. El período de tiempo para realizar la entrevista de seguimiento de 6 meses comenzará dos meses antes de la fecha de aniversario el 1° de mayo y finalizará dos meses después de la fecha de aniversario el 1° de septiembre.
Para adolescentes y otros programas selectos que completen entrevistas de seguimiento de GPRA de 3 meses y 6 meses: si un cliente recibe la entrevista de admisión/entrevista inicial de GPRA el 1° de enero, la fecha de aniversario de seguimiento de 3 meses sería el 1° de abril. El período de tiempo para realizar la entrevista de seguimiento de 3 meses comenzará un mes antes de la fecha de aniversario el 1° de marzo y finalizará dos meses después de la fecha de aniversario el 1° de junio.
Si un cliente recibe la entrevista de admisión/entrevista inicial de GPRA el 1° de enero, la fecha de aniversario de seguimiento de GPRA de 6 meses sería el 1° de julio. El período de tiempo para realizar la entrevista de seguimiento de 6 meses comenzará un mes antes de la fecha de aniversario el 1° de junio y finalizará dos meses después de la fecha de aniversario el 1° de septiembre.
Solo para subvenciones de detección, intervención breve, derivación y tratamiento (SBIRT): Solo los clientes a los que se realiza una prueba de detección y requieren cualquier nivel de intervención (BI, BT, RT) y aceptan participar son elegibles para un muestreo de seguimiento. Se requiere que las subvenciones SBIRT intenten realizar un seguimiento con cada persona en su grupo de muestreo. Debe haber un grupo de muestreo mínimo de 10 % por modalidad y una tasa de seguimiento de al menos 80 % para cada modalidad.
Únicamente para las subvenciones de acceso a la recuperación (ATR): Solo los clientes con prueba de detección positiva son elegibles para el seguimiento. No se requiere que los beneficiarios de la subvención realicen un seguimiento en clientes con prueba de detección negativa.
Este Manual de instrucción de la encuesta pregunta por pregunta está organizado por las secciones de la herramienta GPRA. Para cada sección hay una descripción general, así como definiciones que se aplican a los puntos en esa sección. Se proporciona la siguiente información sobre cada punto de la herramienta GPRA:
Intención/Puntos clave	Describe la intención de la pregunta.
Indagaciones adicionales	Ofrece sugerencias para indagaciones que pueden ayudar a refrescar la memoria del cliente durante la entrevista.
Temas a codificar	Aclara cómo contar o registrar ciertas respuestas. Preste mucha atención a los temas a codificar, ya que abordan preguntas que pueden producir respuestas poco precisas.
Preguntas de comprobación	Avisa al entrevistador sobre los puntos que deben estar relacionados y las respuestas que deben verificarse si se produce una contradicción durante el curso de la entrevista.
Esquema de omisión de preguntas	Indica qué puntos deben omitirse y en qué circunstancias. Hay ciertas preguntas que son irrelevantes en función de las respuestas a preguntas anteriores.
[bookmark: _Toc7437340]Sección A:	GESTIÓN DE REGISTROS
Descripción General
Esta sección se refiere a la identificación del beneficiario de la subvención y del cliente, los servicios planificados y la información demográfica. 
El personal del programa completa las primeras cinco subsecciones de la herramienta, por lo tanto no haga preguntas al cliente sobre estas subsecciones:
· Gestión de registros
· Gestión de registros: diagnósticos relacionados con la salud conductual
· Gestión de registros: trastorno por consumo de opioides y trastorno por consumo de alcohol
· Gestión de registros: trastornos de consumo de sustancias y salud mental coexistentes
· Gestión de registros: servicios
Haga al cliente las preguntas de la sexta subsección, gestión de registros: datos demográficos, solo en la entrevista de admisión/entrevista inicial de GPRA.
Temas a Codificar/Definiciones
Identificación del cliente	Un identificador de cliente único que está determinado por el proyecto. Puede tener entre 1 y 15 caracteres y puede incluir tanto números como letras. Esta identificación está diseñada para rastrear a un cliente específico a través de sus entrevistas (en las etapas de GPRA de admisión, alta médica y a los 6 meses, (si es necesario, a los 3 meses), mientras se mantiene el anonimato del cliente. Cada cliente debe tener su propia identificación única que se utiliza en las entrevistas de GPRA de admisión, alta médica, seguimiento a los 3 meses (si corresponde) y seguimiento a los 6 meses. La misma identificación única se usa cada vez, incluso si el cliente tiene más de un episodio de atención. Por razones de confidencialidad, no utilice ninguna parte de la fecha de nacimiento del cliente o el Número de Seguro Social en la identificación del cliente.
Identificación del cliente solo para subvenciones de detección, intervención breve, derivación y tratamiento (SBIRT): La identificación del cliente de GPRA para las subvenciones SBIRT se compone de tres conjuntos de números consecutivos: participación en la muestra, identificación del cliente y criterios de muestreo. Estos números se ingresan de la siguiente manera:
Columna 1: Participación en la muestra: ingrese un “1” si el cliente no se selecciona para la muestra de seguimiento o un “3” si el cliente se selecciona para la muestra de seguimiento y acepta participar.
Columnas 2-13: Identificación del cliente según lo asignado por la subvención: ingrese la identificación única del cliente, según lo asignado por la subvención.
Columnas 14-15: Criterios de muestreo aleatorio: ingrese dos dígitos para el muestreo. Los beneficiarios de la subvención son responsables de crear un algoritmo para los dos últimos dígitos que se utilizará para seleccionar clientes al azar para ingresar al grupo de muestreo de seguimiento. Para obtener orientación adicional, póngase en contacto con su GPO.
Tipo de cliente	Hay dos tipos principales de clientes que se incluirán en esta categorización:
Cliente de tratamiento: un cliente que recibe tratamiento por abuso de sustancias por parte de su agencia y estos servicios de tratamiento son financiados por una subvención CSAT.
Cliente en recuperación: un cliente que recibe servicios de apoyo de recuperación financiados por una subvención CSAT debe registrar “cliente en recuperación”.
Identificación del contrato/subvención	El número de identificación de la subvención asignado por CSAT para el proyecto. Por lo general, el número comienza con H79 TI #####. Este número se utiliza para identificar su subvención. Por ejemplo, una identificación de subvención puede ser H79 TI12345.La parte de identificación del número es TI 12345.
Tipo de entrevista	El tipo de entrevista de GPRA que se está completando. Para cada entrevista, indique (1) el tipo de entrevista, (2) si la entrevista se realizó y (3), si se realizó, la fecha de la entrevista.
Admisión de GPRA: entrevista inicial con el cliente y cada vez que un cliente abandona el tratamiento y se cierra su archivo, pero vuelve a ingresar al tratamiento en una fecha posterior, se debe iniciar una ronda adicional de entrevistas de GPRA utilizando el identificador inicial asignado al cliente. Las fechas de las entrevistas de seguimiento se determinarán a partir de la fecha de la entrevista de admisión más reciente de GPRA. Por ejemplo:
Un cliente ingresa en enero y completa la primera entrevista de admisión de GPRA. Abandona el tratamiento en marzo y su expediente se cierra. Vuelve a ingresar al tratamiento en abril y completa la segunda entrevista de admisión de GPRA. La primera entrevista de seguimiento de 6 meses del cliente se realizará en octubre (6 meses después de abril).
Un cliente adolescente ingresa a un programa para adolescentes en enero y completa la primera entrevista de admisión de GPRA. Completa la primera entrevista de 3 meses en abril y la primera entrevista de 6 meses en julio, pero abandona el tratamiento en agosto y se cierra el expediente. Vuelve a ingresar al tratamiento en octubre y completa la segunda entrevista de admisión de GPRA. La segunda entrevista de seguimiento de 3 meses se realizará en enero (3 meses después de octubre); la segunda entrevista de seguimiento de 6 meses se realizará en abril (6 meses después de octubre) del año siguiente.
Seguimiento de 3 meses: solo se requieren entrevistas de seguimiento de 3 meses para proyectos de adolescentes, tribunales de drogas para adolescentes y otros programas selectos.
Seguimiento de 6 meses: todos los programas completan las entrevistas de seguimiento de 6 meses.
Alta médica: Se realizará una entrevista de alta de GPRA en el momento en que el cliente es dado de alta del programa. La definición de alta médica de CSAT GPRA debe seguir la definición del beneficiario de la subvención. Si el beneficiario de la subvención no tiene una política de alta médica, el cliente debe ser dado de alta después de 30 días de inactividad. Se requiere una entrevista de alta médica de GPRA incluso si un cliente ha perdido el contacto con el programa, por lo cual los beneficiarios de la subvención deben intentar comunicarse con el cliente para la entrevista. Si el cliente es dado de alta y no se puede obtener una entrevista de GPRA, el programa debe completar y enviar las secciones A, J y K para el propósito del alta médica. Todas las demás secciones se considerarán datos faltantes. Corresponde al beneficiario de la subvención hacer un seguimiento de cuándo deben realizarse las entrevistas de alta médica y, cuando sea el momento indicado, contactar al cliente y realizar las entrevistas de alta.
Esquema de omisión de preguntas	Si el tipo de entrevista de GPRA es de 6 o 3 meses de seguimiento y la entrevista no se llevará a cabo, pase a la sección I.
Si el tipo de entrevista de GPRA es de alta médica y la entrevista no se llevará a cabo, pase a la sección J.
Fecha de la entrevista	La fecha en que se completó la entrevista de GPRA. (Si no se realizó una entrevista, no ingrese una fecha). La fecha de la entrevista de admisión/entrevista inicial de GPRA determinará cuándo se deben realizar las siguientes entrevistas de seguimiento. También se utiliza para calcular la tasa de seguimiento del proyecto, según la cantidad de entrevistas de seguimiento que en realidad se llegaron a completar de las entrevistas que debieron completarse. La fecha de la entrevista de admisión/entrevista inicial de GPRA combinada con la fecha de alta médica se utiliza para calcular la duración de la estadía del cliente.
Gestión de Registros: Diagnósticos Relacionados con la Salud Conductual
Intención/Puntos clave
El propósito de esta pregunta es recopilar información sobre los clientes a través de la Clasificación Estadística Internacional de Enfermedades, 10ª revisión, Modificación Clínica (ICD-10-CM).

Identifique los diagnósticos actuales relacionados con la salud conductual del cliente utilizando los códigos ICD-10-CM.

[bookmark: _Hlk532465206]El personal del programa reporta esta información sin preguntarle al cliente. Se completa en la entrevista inicial, al realizar el seguimiento y en el momento del alta médica si la entrevista se realizó con el cliente.

Indagaciones adicionales	Ninguna: el cliente no responde.
Temas a codificar/Definiciones
El ICD-10-CM (OMS, 1992) es un código de clasificación publicado por los Estados Unidos para clasificar los diagnósticos y el motivo de las visitas en todos los entornos de atención médica.

Registre el código apropiado enumerado. Seleccione hasta tres códigos ICD-10. Si se aplican más de tres códigos, indique los códigos más relevantes para la participación del cliente en los servicios financiados por SAMHSA. Después de seleccionar un código, indique, si se conoce, si es primario, secundario o terciario. Solamente puede haber un diagnóstico primario, un diagnóstico secundario y un diagnóstico terciario.

Los códigos ICD-10 no son un requisito para cada cliente atendido por cada subvención de SAMHSA. Seleccione “Ninguna de las opciones anteriores” si no se asignan diagnósticos de consumo de sustancias o de salud mental al cliente o si el cliente fue diagnosticado con un trastorno de consumo de sustancias o un trastorno de salud mental que no se encuentra en la lista de la herramienta de CSAT GPRA. Seleccione “No sabe” si el programa no sabe si el cliente recibió un diagnóstico de trastorno de consumo de sustancias o de trastorno de salud mental.

Para obtener orientación adicional, consulte el Manual Diagnóstico y Estadístico de Trastornos Mentales, quinta edición (DSM-5) (APA, 2013), para conocer los criterios de diagnóstico específicos y los códigos ICD-10 que se acompañan para el diagnóstico apropiado de trastorno de consumo de sustancias y trastorno de salud mental que se asignarán al cliente. Consulte a un profesional clínico de salud mental u otro experto en diagnóstico para que lo ayude a determinar los códigos de diagnóstico adecuados para los clientes. 

Revise el siguiente recurso para ver los vínculos que muestran los códigos equivalentes en el ICD-10-CM y en el DSM-5:

· https://www.psychiatry.org/psychiatrists/practice/dsm/updates-to-dsm-5/coding-updates/as-ordered-in-the-dsm-5-classification [image: ]

Preguntas de comprobación	Ninguna
Esquema de omisión de preguntas	Ninguno

Gestión de Registros: Trastorno por Consumo de Opioides y Trastorno por Consumo de Alcohol
[bookmark: _Toc7437341]1	En los últimos 30 días, ¿se le diagnosticó un trastorno por consumo de opioides a este cliente?
[bookmark: _Hlk522262488]Intención/Puntos clave
El propósito de esta pregunta es determinar si el cliente ha sido diagnosticado con un trastorno por consumo de opioides en los últimos 30 días. El personal del programa debe registrar esta información sin preguntarle al cliente. Complete esta sección en el momento de admisión/la entrevista inicial; solo debe completarla al realizar la entrevista de seguimiento y de alta médica si completa la entrevista con el cliente.
Indagaciones adicionales	Ninguna: el cliente no responde.
Temas a codificar/Definiciones
[bookmark: OLE_LINK1][bookmark: OLE_LINK2]Estas son las opciones de respuesta para esta pregunta:
Sí: el cliente ha sido diagnosticado con un trastorno por consumo de opioides.
No: el cliente no ha sido diagnosticado con un trastorno por consumo de opioides.
No sabe: el programa no sabe si el cliente ha sido diagnosticado.
Preguntas de comprobación	Ninguna
Esquema de omisión de preguntas	Ninguna
 
[bookmark: _Toc7437342]1A	En los últimos 30 días, ¿qué medicamento aprobado por la Administración de Medicamentos y Alimentos de los EE. UU. (FDA) recibió el cliente para tratar un trastorno por consumo de opioides?
Intención/Puntos clave
El propósito de esta pregunta es determinar qué medicamento aprobado por la Administración de Medicamentos y Alimentos de los EE. UU. (FDA) recibió el cliente en los últimos 30 días para el tratamiento asistido por medicamentos para un trastorno por consumo de opioides. Esto incluye medicamentos recetados que el cliente puede haber recibido fuera del programa CSAT. No cuente el uso sin receta médica de estos medicamentos aprobados por la FDA.
Indagaciones adicionales	Ninguna: el cliente no responde.
Temas a codificar/Definiciones
El tratamiento asistido por medicamentos, el uso de medicamentos en combinación con orientación y terapias conductuales, es eficaz en el tratamiento del trastorno por consumo de opioides y puede ayudar a muchos clientes a lograr y mantener la recuperación.
Estos son los únicos tres medicamentos actualmente aprobados por la FDA para el tratamiento de un trastorno por consumo de opioides: buprenorfina, metadona y naltrexona (incluida la naltrexona de liberación prolongada).
· [bookmark: _Hlk521581218]Los nombres de las marcas comerciales de metadona incluyen Methadose, Diskets®, Dolophine® y Methadone Intensol.
· Los nombres de las marcas comerciales de buprenorfina incluyen Subutex®, Buprenex®, Butrans®, Probuphine y Belbuca®.
· Los nombres de las marcas comerciales de naltrexona son ReVia® y Depade®. 
· El nombre de la marca comercial de naltrexona de liberación prolongada es Vivitrol®.
Si el cliente recibió uno o más de estos medicamentos aprobados por la FDA, especifique cuántos días recibió el medicamento. Si un cliente recibió una inyección de naltrexona de liberación prolongada, registre como 1 día.
Dos opciones de respuesta adicionales son:
· El cliente fue diagnosticado con un trastorno por consumo de opioides, pero no recibió un medicamento aprobado por la FDA para un trastorno por consumo de opioides
· El cliente no fue diagnosticado con un trastorno por consumo de opioides y no recibió un medicamento aprobado por la FDA para un trastorno por consumo de opioides
Si el programa no sabe si el cliente recibió algún medicamento aprobado por la FDA para un trastorno por consumo de opioides, seleccione “No sabe”.
Preguntas de comprobación	Ninguna
Esquema de omisión de preguntas	Ninguna

[bookmark: _Toc7437343]2	En los últimos 30 días, ¿se le diagnosticó un trastorno por consumo de alcohol a este cliente?
Intención/Puntos clave
El propósito de esta pregunta es determinar si el cliente ha sido diagnosticado con un trastorno por consumo de alcohol en los últimos 30 días. El personal del programa debe registrar esta información sin preguntarle al cliente. Complete esta sección en el momento de admisión/la entrevista inicial; solo debe completarla al realizar la entrevista de seguimiento y de alta médica si completa la entrevista con el cliente.
Indagaciones adicionales	Ninguna: el cliente no responde.
Temas a codificar/Definiciones
[bookmark: OLE_LINK3][bookmark: OLE_LINK4]Estas son las opciones de respuesta para esta pregunta:
Sí: el cliente ha sido diagnosticado con un trastorno por consumo de alcohol.
No: el cliente no ha sido diagnosticado con un trastorno por consumo de alcohol.
No sabe: el programa no sabe si el cliente ha sido diagnosticado. 
Preguntas de comprobación	Ninguna 
Esquema de omisión de preguntas	Ninguna
 
[bookmark: _Toc7437344]2A	En los últimos 30 días, ¿qué medicamento aprobado por la FDA recibió el cliente para tratar un trastorno por consumo de alcohol?
Intención/Puntos clave
El propósito de esta pregunta es determinar qué medicamento aprobado por la FDA recibió el cliente en los últimos 30 días para el tratamiento asistido por medicamentos para un trastorno por consumo de alcohol. Esto incluye medicamentos recetados que el cliente recibió fuera del programa CSAT. No cuente el uso sin receta médica de estos medicamentos aprobados por la FDA.
Indagaciones adicionales	Ninguna: el cliente no responde. 
Temas a codificar/Definiciones
El tratamiento asistido por medicamentos, el uso de medicamentos en combinación con orientación y terapias conductuales, es eficaz en el tratamiento del trastorno por consumo de alcohol y puede ayudar a muchos clientes a lograr y mantener la recuperación.
Estos son los únicos tres medicamentos actualmente aprobados por la FDA para el tratamiento de un trastorno por consumo de alcohol: disulfiram, acamprosato y naltrexona (incluida la naltrexona de liberación prolongada). 
· Los nombres de las marcas comerciales de naltrexona son ReVia® y Depade®. 
· El nombre de la marca comercial de naltrexona de liberación prolongada es Vivitrol®.
· El nombre de la marca comercial de disulfiram es Antabuse®.
· El nombre de la marca comercial de acamprosato es Campral®. 
Si el cliente recibió uno o más de estos medicamentos aprobados por la FDA, especifique cuántos días recibió el medicamento. Si un cliente recibió una inyección de naltrexona de liberación prolongada, registre como 1 día.
Dos opciones de respuesta adicionales son:
· El cliente fue diagnosticado con un trastorno por consumo de alcohol, pero no recibió un medicamento aprobado por la FDA para un trastorno por consumo de alcohol
· El cliente no fue diagnosticado con un trastorno por consumo de alcohol y no recibió un medicamento aprobado por la FDA para un trastorno por consumo de alcohol
Si el programa no sabe si el cliente recibió algún medicamento aprobado por la FDA para un trastorno por consumo de alcohol, seleccione “No sabe”.
Preguntas de comprobación	Ninguna
Esquema de omisión de preguntas
Si el tipo de entrevista de GPRA es una entrevista de 3 o 6 meses de seguimiento y está en curso, omita las subsecciones “Servicios planificados” y “Datos demográficos” de la Sección A, “Gestión de registros”. Continuar con la Sección B.
Si el tipo de entrevista es de alta médica y usted está realizando la entrevista, omita las subsecciones “Servicios planificados” y “Datos demográficos” de la Sección A, “Gestión de registros”. Continuar con la Sección B.
Gestión de Registros: Trastornos de Consumo de Sustancias y Salud Mental Coexistentes
3.	¿El programa le realizó una prueba de detección al cliente para determinar si tenía trastornos de consumo de sustancias y de salud mental simultáneos?
Detección de trastornos coexistentes: Debido a que la presencia de un trastorno mental simultáneo puede afectar la probabilidad de recuperación a largo plazo de un trastorno de consumo de sustancias, CSAT ha centrado su atención en los trastornos simultáneos y ha establecido programas diseñados específicamente para personas con problemas de salud mental y abuso de sustancias.
Si bien no se requiere que el programa examine a los clientes para detectar trastornos simultáneos de salud mental y de consumo de sustancias, CSAT desearía saber cuántos programas actualmente están evaluando a sus clientes en busca de trastornos de consumo de sustancias y de salud mental coexistentes con fondos de CSAT.
Si realiza a su cliente una prueba para detectar un trastorno de salud mental simultáneo después de que se haya completado la entrevista de admisión/entrevista inicial de GPRA, responda “NO” a esta pregunta.
Sí: el programa le realizó una prueba de detección al cliente para determinar si tenía trastornos de consumo de sustancias y de salud mental simultáneos.
No: el programa no le realizó una prueba de detección al cliente para determinar si tenía trastornos de consumo de sustancias y de salud mental simultáneos.
Esquema de omisión de preguntas
Si la respuesta es “NO,” omita la pregunta 1a.
3a.	[EN CASO AFIRMATIVO] ¿La prueba de detección de trastornos de la salud mental y de consumo de sustancias simultáneos le dio positiva al cliente?
SÍ: el programa le realizó una prueba de detección al cliente para determinar si tenía trastornos de la salud mental y de consumo de sustancias simultáneos y el resultado fue positivo.
NO: el programa le realizó una prueba de detección al cliente para determinar si tenía trastornos la salud mental y de consumo de sustancias simultáneos y el resultado fue negativo.
Esquema de omisión de preguntas
Los beneficiarios de la subvención de SBIRT deben continuar con las siguientes preguntas de detección. Todos los demás deben ir a la sección A, “Servicios planificados”.


Solo para subvenciones de detección, intervención breve, derivación y tratamiento (SBIRT): Informado solo en la entrevista de admisión/la entrevista inicial de GPRA (si no es beneficiario de la subvención de SBIRT, debe omitir esta sección para todos los clientes).
4.	¿Cuál fue el resultado de la prueba de detección del cliente?
¿El resultado de la prueba de detección del cliente fue negativo o positivo para los servicios de SBIRT?
Negativo: el cliente obtuvo un puntaje por debajo del umbral de detección predeterminado para los servicios de SBIRT.
Positivo: el puntaje de la prueba de detección del cliente indicó que necesitaba cierto nivel de servicios de SBIRT.
4a.	¿Cuál fue el puntaje la prueba de detección?
Registre al menos uno, pero no más de tres puntajes de la prueba de detección para los instrumentos de detección que se administraron al cliente. Asegúrese de registrar un puntaje de detección de alcohol y uno de drogas. Los beneficiarios de la subvención deben usar AUDIT-C, AUDIT y DAST para evaluar a los adultos. La detección y recopilación de la información de GPRA debe ser cara a cara. Se pueden utilizar instrumentos/herramientas de detección adicionales con el acuerdo del oficial de proyecto de SAMHSA.
Si utiliza la guía del Instituto Nacional sobre el Abuso del Alcohol y el Alcoholismo (NIAAA), proporcione el puntaje bruto de las preguntas sobre consumo semanal (semanal = frecuencia/días x cuánto/n.° de bebidas; para hombres: si el puntaje es más de 14, el paciente puede estar en riesgo, y para las mujeres: si el puntaje es más de 7, el paciente puede estar en riesgo).
Esquema de omisión de preguntas
SBIRT debe completar la pregunta 3.
5.	¿El cliente deseaba continuar participando en el programa de SBIRT?
¿El cliente aceptó recibir los servicios de SBIRT?
Sí: el cliente aceptó recibir los servicios de SBIRT, sin importar si estuvo al nivel indicado por la prueba de detección.
No: el cliente no aceptó recibir ningún servicio de SBIRT.

Gestión de Registros: Servicios Planificados
Identifique los servicios que planea proporcionarle al cliente durante el transcurso del tratamiento/la recuperación del cliente. Registre solo los servicios planificados que son financiados por esta subvención CSAT. Responda encerrando en un círculo la S (sí) o la N (no) para cada servicio enumerado.
MODALIDAD [SELECCIONE AL MENOS UNA MODALIDAD/TIPO DE PROGRAMA.]
0. Administración de casos: definir, iniciar y monitorear los servicios médicos, de tratamiento con medicamentos, psicosociales y sociales que se brindan al cliente y a su familia.
0. Tratamiento durante el día: una modalidad utilizada para la educación en grupo, la terapia de actividad, etc., que dura más de 4 horas continuas en un entorno de apoyo.
0. Internación/hospitalización (por cualquier cause distinta a la desintoxicación): un paciente que ingresa en un hospital o clínica para un tratamiento que requiere al menos una estadía de una noche.
0. Tratamiento ambulatorio: un paciente que se admite en un hospital o clínica para el tratamiento y que no requiere una estancia nocturna.
0. Extensión comunitaria: intervenciones educativas manejadas cara a cara con individuos de alto riesgo en los barrios de los clientes u otras áreas donde los clientes se reúnen normalmente, conducidas por un semejante o un educador semiprofesional.
0. Tratamiento ambulatorio intensivo: tratamiento intensivo multimodal para los síntomas emocionales o conductuales que interfieren con el funcionamiento normal. Estos clientes requieren tratamiento frecuente para mejorar, al tiempo que mantienen las responsabilidades familiares, estudiantiles o laborales en la comunidad. Los servicios ambulatorios intensivos difieren de los ambulatorios en la intensidad y el número de horas por semana. Los servicios ambulatorios intensivos se brindan 2 o más horas por día durante 3 días o más por semana.
0. Metadona: suministro de mantenimiento con metadona para clientes adictos a los opioides.
0. Tratamiento residencial/rehabilitación: un centro residencial u hogar de transición que proporcione, in situ, servicios terapéuticos y de apoyo estructurados específicamente para la adicción al alcohol y a otras drogas.
0. Desintoxicación (seleccione solo una opción): un programa de tratamiento supervisado por un médico para la adicción al alcohol o las drogas diseñado para purgar el cuerpo de sustancias intoxicantes o adictivas.
a.	Internación hospitalaria: el cliente reside en un centro médico u hospital durante su tratamiento.
b.	Tratamiento residencial autónomo: el paciente reside en un centro que no sea un hospital mientras se proporciona el tratamiento.
c.	Desintoxicación ambulatoria: tratamiento que se realiza en un entorno terapéutico especializado y está diseñado para proporcionar estabilización psicológica y fisiológica para garantizar un proceso de abstinencia de alcohol y/o drogas que sea seguro.
0. Cuidado postratamiento: tratamiento que se administra por un tiempo limitado después de que el cliente haya completado su programa de tratamiento primario, pero aún esté conectado con el proveedor del tratamiento.
0. Apoyo durante la recuperación: apoyo de compañeros, familiares, amigos y profesionales de la salud durante la recuperación. Incluye cualquiera de los siguientes: asistencia en vivienda, oportunidades de educación y empleo; crear un ambiente familiar constructivo y otras relaciones personales; asistencia para el manejo del estrés; actividades sociales y recreativas libres de alcohol y drogas; apoyo u orientación de recuperación para ayudar a gestionar el proceso de obtención de servicios de múltiples sistemas, que incluye atención primaria y de salud mental, bienestar infantil y sistemas de justicia penal.
0. Otro (especifique): especifique cualquier otra modalidad de servicio que reciba el cliente.
[SELECCIONE AL MENOS UN SERVICIO.]
SERVICIOS DE TRATAMIENTO
Nota: Los beneficiarios de la subvención de SBIRT deben encerrar con un círculo la “S” para al menos uno de los servicios de tratamiento enumerados del uno al cuatro.
1. Detección: una recopilación y clasificación de la información utilizada para determinar si una persona tiene un problema con el abuso de alcohol u otras drogas y, de ser así, si es apropiada una evaluación clínica detallada. La detección es un proceso que identifica a las personas en riesgo de padecer la “enfermedad” o el trastorno (Instituto Nacional sobre el Abuso del Alcohol y el Alcoholismo, 1990). Como tal, las pruebas de detección se refieren a un procedimiento breve que se utiliza para determinar la probabilidad de la presencia de un problema, demostrar que existe un motivo de preocupación o identificar la necesidad de una evaluación adicional. En una población general, la detección del abuso y la dependencia de sustancias se centraría en determinar la presencia o ausencia del trastorno, mientras que para una población ya identificada en riesgo, el proceso de detección se ocuparía de medir la gravedad del problema y determinar la necesidad de una evaluación integral.
2. Intervención breve: aquellas prácticas que tienen como objetivo investigar un problema potencial y motivar a una persona para que comience a hacer algo respecto de su abuso de sustancias, ya sea por medios naturales, dirigidos por el cliente o mediante un tratamiento adicional para el abuso de sustancias.
3. Tratamiento breve: un proceso sistemático y enfocado que se basa en la evaluación, el compromiso del cliente y la implementación rápida de estrategias de cambio. Por lo general, los tratamientos breves consisten en más (y más largas) sesiones que breves intervenciones. Según diferentes fuentes, la duración de los tratamientos breves es de 1 sesión (Bloom, 1997) a 40 sesiones (Sifneos, 1987), y el tratamiento típico dura entre 6 y 20 sesiones. Por lo general, veinte sesiones es lo máximo debido a las limitaciones impuestas por muchas organizaciones de atención médica administrada. Cualquier tratamiento puede ser breve por accidente o circunstancia, pero el enfoque está en el tratamiento breve planificado. Los tratamientos descritos aquí pueden involucrar un número establecido de sesiones o un rango establecido (por ejemplo, de 6 a 10 sesiones), pero siempre funcionan dentro de un límite de tiempo que es claro tanto para el terapeuta como para el cliente.
Nota: El tratamiento breve no es aplicable a las subvenciones de ATR.
4. Derivación para recibir tratamiento: un proceso para facilitar el acceso de los clientes/consumidores a tratamientos y servicios especializados a través de la vinculación o la dirección de los clientes/consumidores a las agencias que pueden satisfacer sus necesidades.
Nota: La derivación para recibir tratamiento no es aplicable a las subvenciones de ATR.
5. Evaluación: examinar sistemáticamente, con el fin de determinar la idoneidad para el tratamiento.
6. Planificación de tratamiento/recuperación: un programa o método elaborado de antemano para administrar o aplicar remedios a un paciente por enfermedad o lesión.
7. Terapia individual: orientación profesional de una persona utilizando métodos psicológicos.
8. Terapia grupal: orientación profesional de un grupo de personas reunidas utilizando métodos psicológicos.
9. Terapia familiar/matrimonial: un tipo de psicoterapia para un matrimonio o una familia con el propósito de resolver problemas en sus relaciones.
10. Servicios de tratamiento/recuperación simultáneos: asistencia y recursos proporcionados a los clientes que sufren de trastornos de la salud mental y trastornos de consumo de sustancias.
11. Intervenciones farmacológicas: el uso de cualquier agente farmacológico para afectar los resultados del tratamiento de los clientes que abusan de sustancias. Por ejemplo, el uso de fenitoína en la abstinencia de alcohol y el uso de buprenorfina en el tratamiento con opioides.
12. Terapia de VIH/SIDA: un tipo de psicoterapia para las personas infectadas y que viven con VIH/SIDA.
13. Otros servicios clínicos (especifique): otros servicios que el cliente recibió y que no figuran en la lista anterior.
SERVICIOS DE GESTIÓN DE CASOS
1. Servicios para la familia (incluidos los servicios de educación matrimonial, crianza y desarrollo infantil): recursos proporcionados por el estado en pos del bienestar y la seguridad de los niños, las familias y la comunidad.
2. Cuidado de niños: cuidado que se brinda a los niños por un período de tiempo.
3. Servicios de empleo: recursos que se brindan a los clientes para ayudarlos a encontrar empleo.
1. Servicios anteriores al empleo: servicios que se brindan a los clientes antes del empleo, que pueden incluir verificaciones de antecedentes, pruebas de drogas y evaluaciones. Estos servicios permiten a los empleadores “verificar” a los posibles empleados antes de contratarlos.
b.	Preparación para el empleo: proporciona herramientas y estrategias a los clientes para ayudarles a obtener un empleo. Estas estrategias incluyen la implementación de nuevas habilidades, cambios y acciones para garantizar que los clientes logren sus resultados específicos.
4. Coordinación de servicios individuales: servicios que las familias pueden optar por utilizar cuando necesiten ayuda para obtener apoyo para que sus hijos o hijas con discapacidades mentales puedan vivir de la manera más independiente posible en la comunidad.
5. Transporte: proporcionar un medio de transporte para que los clientes viajen de un lugar a otro.
6. Servicio relacionado con el VIH/SIDA: recursos proporcionados a los clientes para mejorar la calidad y disponibilidad de la atención para personas con VIH/SIDA y sus familias.
7. Servicios de vivienda temporaria de apoyo sin drogas: proporciona asistencia de alquiler para familias y personas que buscan estar libres de drogas y que pueden ser alojadas por hasta 2 años mientras reciben servicios de apoyo intensivo del personal de la agencia.
8. Otros servicios de administración de casos (especifique): otros servicios de gestión de la atención que el cliente recibió y que no figuran en la lista anterior.
SERVICIOS MÉDICOS
1. Atención médica: tratamiento profesional para enfermedades o lesiones.
2. Pruebas de alcoholismo/drogadicción: cualquier proceso utilizado para identificar el grado en que una persona ha consumido o está consumiendo alcohol u otras drogas.
3. Pruebas y apoyo médico para el VIH/SIDA: servicios médicos que se brindan a los clientes que tienen VIH/SIDA y sus familias.
4. Otros servicios médicos (especifique): otros servicios médicos que el cliente recibió y que no figuran en la lista anterior.
SERVICIOS DE CUIDADO DESPUÉS DEL TRATAMIENTO
1. Atención continua: brindar atención médica durante largos períodos de tiempo.
2. Prevención de recaídas: identificar la etapa actual de recuperación de cada cliente y establecer un plan de recuperación para identificar y administrar los signos de advertencia de recaída.
3. Preparación para la recuperación: guía que incluye una combinación de orientación, apoyo y diversas formas de tratamientos de mediación para encontrar soluciones que rompan el hábito del abuso de sustancias.
4. Grupos de autoayuda y apoyo: ayudar o mejorar uno mismo sin la ayuda de otros; y/o un conjunto de personas que tienen experiencias similares y ayudan a alentar y evitar que las personas fracasen.
5. Apoyo espiritual: apoyo espiritual/basado en la religión para el proceso de recuperación de los clientes.
6. Otros servicios de cuidado postratamiento (especifique): otros servicios de cuidado después del tratamiento que el cliente recibió y que no figuran en la lista anterior.
SERVICIOS EDUCATIVOS
1. Educación sobre el abuso de sustancias: un programa de instrucción diseñado para ayudar a las personas en la prevención, recaída o tratamiento para el abuso de las drogas.
2. Educación sobre el VIH/SIDA: un programa de instrucción diseñado para ayudar a las personas con VIH/SIDA y a sus familias con la prevención y/o tratamiento del VIH/SIDA.
3. Otros servicios educativos (especifique): otros servicios de educación que el cliente recibió y que no figuran en la lista anterior.
SERVICIOS DE APOYO DURANTE LA RECUPERACIÓN ENTRE PARES
1. Orientación o tutoría entre pares: servicios que involucran un consejero de confianza o un profesor para otra persona en igualdad de condiciones u otros en apoyo de la recuperación de un cliente.
2. Apoyo relacionado con la vivienda: proporcionar asistencia de vivienda a los clientes.
3. Actividades sociales sin alcohol ni drogas: una acción, evento o reunión a la que asiste un grupo de personas que promueve la abstinencia del alcohol y otras drogas.
4. Información y derivaciones: servicios que proporcionan a un cliente recursos que promueven el comportamiento saludable y/o que dirigen a un cliente a otras fuentes para obtener ayuda o información.
5. Otros servicios de apoyo entre pares durante la recuperación (especifique): otros servicios entre pares durante la recuperación que el cliente recibió y que no figuran en la lista anterior.
Gestión de Registros: Datos Demográficos
Descripción General
Esta sección recopila información demográfica sobre el cliente. Estas preguntas solo se hacen en la entrevista inicial. Si bien parte de la información puede parecer evidente, haga todas las preguntas para aclarar. No complete una respuesta basada en la apariencia del cliente. Debe hacer la pregunta y marcar la respuesta dada por el cliente.
[bookmark: _Toc7437345]A1	¿Cuál es su género?
Intención/Puntos clave
La intención de la pregunta es determinar el género del cliente. Ingrese la respuesta del cliente, incluso si esta no coincide con su apariencia obvia.
Indagaciones adicionales
Si el cliente no entiende o pregunta qué significa género, usted puede aclarar la pregunta al preguntarle si prefiere ser visto/verse a sí mismo/a como hombre o masculino, mujer o femenino, como transgénero u otro. Si la respuesta es “OTRO”, pida al cliente que especifique y anote la respuesta.
Temas a codificar/
Definiciones	Ninguno
Preguntas de comprobación	Ninguna
Esquema de omisión de preguntas	Ninguno
[bookmark: _Toc7437346]A2	¿Es usted hispano o latino?
Intención/Puntos clave
La intención de la pregunta es determinar si el cliente es hispano o latino y, en caso afirmativo, a qué grupo étnico cree que pertenece.
Tenga en cuenta que esta es una pregunta de dos partes. Si el cliente responde que no es hispano o latino, marque “NO” y continúe con la pregunta A3. Si el cliente se niega a responder si es hispano o latino, marque “SE NEGÓ A CONTESTAR” y continúe con la pregunta A3. Si el cliente responde que es hispano o latino, marque “SÍ y pregunte a qué grupo étnico cree que pertenece.
Lea las opciones de respuesta disponibles. Si el cliente identifica un grupo que no está representado en la lista, seleccione “OTRO” y anote el grupo.
Indagaciones adicionales	Ninguna
Temas a codificar/Definiciones
Opciones de respuesta para la primera parte de la pregunta: ¿Es usted hispano o latino? “SÍ”, “NO” y “SE NEGÓ A CONTESTAR”.
La siguiente pregunta es: [En caso afirmativo] ¿A qué grupo étnico considera que pertenece? Conteste “SÍ” o “NO” a cada una de las siguientes preguntas. Puede contestar “SÍ” a más de una. Lea las opciones de respuesta disponibles y permita que el encuestado responda “SÍ” o “NO” a cada una. Si el cliente identifica una etnia que no está en la lista, seleccione “OTRO” y anote la etnia.
Preguntas de comprobación	Ninguna
Esquema de omisión de preguntas
Omita la segunda mitad de la pregunta (en caso afirmativo, ¿a qué grupo étnico considera que pertenece?) si la respuesta a la primera parte de la pregunta (¿es usted hispano o latino?) es “NO” o “SE NEGÓ A CONTESTAR”.
[bookmark: _Toc7437347]A3	¿De qué raza es? Conteste “sí” o “no” a cada una de las siguientes preguntas. Puede contestar “sí” a más de una.
Intención/Puntos clave
La intención de la pregunta es determinar de qué raza se considera el cliente. Registre la respuesta dada por el cliente, no la opinión del entrevistador.
Lea las opciones de respuesta disponibles y permita que el encuestado responda “Sí” o “No” a cada una.
Indagaciones adicionales	Ninguna
Temas a codificar/Definiciones
Haga esta pregunta a todos los clientes, incluso a aquellos que se identificaron como hispanos o latinos.
El cliente puede elegir “sí” a tantas como corresponda.
El cliente puede responder “no” a todas las razas.
Preguntas de comprobación	Ninguna
Esquema de omisión de preguntas	Ninguno
[bookmark: _Toc7437348]A4	¿Cuál es su fecha de nacimiento?
Intención/Puntos clave
La intención es registrar el mes y el año de nacimiento del cliente. Puede registrar el mes, el día y el año de nacimiento para los registros del programa, pero solo el mes y el año se ingresarán y guardarán en el sistema informático.
Indagaciones adicionales	Ninguna
Temas a codificar/Definiciones
Ingrese la fecha como mm/dd/aaaa. El sistema solo guardará el mes y el año. El día no se guarda para mantener la confidencialidad.
Preguntas de comprobación	Ninguna
Esquema de omisión de preguntas	Ninguno
[bookmark: _Toc7437349]A5	¿Alguna vez ha prestado servicios en las Fuerzas Armadas, las Reservas o la Guardia Nacional? [Si prestó servicios] ¿En qué área de las Fuerzas Armadas, las Reservas o la Guardia Nacional prestó servicios?
Intención/Puntos clave
La intención de esta pregunta es recopilar información sobre la situación del cliente respecto del servicio militar. (Nota: la situación respecto del servicio militar identifica si el cliente ha prestado servicios o no en las Fuerzas Armadas de los Estados Unidos [Ejército, Marina, Fuerza Aérea, Infantería de Marina, Guardacostas], las Reservas o la Guardia Nacional). Este punto permitirá que CSAT identifique la cantidad de clientes que han prestado servicio militar. La identificación de la situación respecto del servicio militar de un cliente brinda a CSAT y sus beneficiarios de la subvención discrecionales la capacidad de monitorear los resultados para estos clientes.
Tenga en cuenta que esta es una pregunta de dos partes. Si el cliente indica “sí”, debe registrarse el área de servicio.
Indagaciones adicionales
Indague para determinar si el cliente actualmente presta servicios o ha prestado servicios en el ejército de los EE. UU. Esta pregunta se refiere al área de servicio más reciente. Solo se debe codificar una respuesta.
Temas a codificar/Definiciones
El cliente ha prestado servicios activos en las Fuerzas Armadas, en las Reservas o en la Guardia Nacional de los Estados Unidos.
NO: el cliente responde que no está ni nunca estuvo en las Fuerzas Armadas, en las Reservas o en la Guardia Nacional
SÍ: el cliente responde que está o ha estado en las Fuerzas Armadas.
SÍ: el cliente responde que está o ha estado en las Reservas.
SÍ: el cliente responde que está o ha estado en la Guardia Nacional.
SE NEGÓ A CONTESTAR: el cliente se niega a responder.
NO SABE: el cliente responde que él o ella no sabe.
Preguntas de comprobación	Ninguna
Esquema de omisión de preguntas	Si la respuesta a A5 es “NO”, “SE NEGÓ A CONTESTAR” o “NO SABE”, pase a la pregunta A6.
[bookmark: _Toc7437350]A5a	¿Actualmente está prestando servicio activo en las Fuerzas Armadas, las Reservas o la Guardia Nacional? [Si está activo] ¿En qué área de las Fuerzas Armadas, las Reservas o la Guardia Nacional está prestando servicios?
Intención/Puntos clave
La intención de esta pregunta es recopilar información acerca de la situación del cliente respecto al servicio militar activo.(Nota: la situación respecto del servicio militar identifica si el cliente ha prestado servicios o no en las Fuerzas Armadas de los Estados Unidos [Ejército, Marina, Fuerza Aérea, Infantería de Marina, Guardacostas], las Reservas o la Guardia Nacional).Este punto permitirá que CSAT identifique la cantidad de clientes que actualmente están en servicio activo en el ejército. La identificación de la situación respecto del servicio militar activo de un cliente permite a CSAT y sus beneficiarios de la subvención discrecionales la capacidad de monitorear los resultados para estos clientes.
Tenga en cuenta que esta es una pregunta de dos partes. Si el cliente indica “sí”, debe preguntar a qué área de las fuerzas armadas está prestando servicios actualmente. Solo se debe codificar una respuesta.
Indagaciones adicionales
Servicio activo se refiere a un cliente que actualmente se desempeña en las Fuerzas Armadas de los EE. UU., en las Reservas o en la Guardia Nacional.
Separado se refiere a un cliente que ha dejado el servicio activo en las Fuerzas Armadas, en las Reservas o en la Guardia Nacional de los EE. UU., pero que aún puede tener la obligación de servir.
Retirado se refiere a un cliente que dejó el servicio activo en las Fuerzas Armadas de los EE. UU., en las Reservas o en la Guardia Nacional. Seguían órdenes en el pasado y ya no tienen la obligación de servir.
Temas a codificar/Definiciones
El cliente actualmente está prestando servicio activo en las Fuerzas Armadas, en las Reservas o en la Guardia Nacional de los EE. UU.
SÍ: el cliente responde que está en las Fuerzas Armadas.
SÍ: el cliente responde que está en las Reservas.
SÍ: el cliente responde que está en la Guardia Nacional.
NO: el cliente responde que se encuentra dado de baja, separado o retirado de las Fuerzas Armadas, las Reservas o la Guardia Nacional.
SE NEGÓ A CONTESTAR: el cliente se niega a responder.
NO SABE: el cliente responde que él o ella no sabe.
Preguntas de comprobación	Ninguna
Esquema de omisión de preguntas
Se debe omitir la pregunta A5a si la respuesta del cliente a A5 es “NO”, “SE NEGÓ A CONTESTAR” o “NO SABE”.
[bookmark: _Toc7437351]A5b	¿Alguna vez lo han enviado a una zona de combate? [marque todas las opciones que correspondan]
Intención/Puntos clave
La intención de esta pregunta es determinar si un cliente alguna vez ha sido enviado a una zona de combate.
Tenga en cuenta que esta es una pregunta de dos partes. Si el cliente indica “sí”, las zonas de combate deben ser determinadas por el cliente.
Indagaciones adicionales 
El despliegue es la reubicación de fuerzas y material en las áreas operativas deseadas. El despliegue abarca todas las actividades desde el origen o la estación local hasta el destino.
Zona de combate se refiere a un área requerida por las fuerzas de combate para llevar a cabo operaciones. Zona de combate es una zona que el Presidente de los EE.UU. designa mediante una Orden Ejecutiva como un área en la que las Fuerzas Armadas de los EE.UU. combatieron o están combatiendo. Una zona generalmente se convierte en zona de combate y deja de serlo en las fechas designadas por el Presidente en la Orden Ejecutiva.
“OEF” son las siglas en inglés de Operación Libertad Duradera.
“OIF” son las siglas en inglés de Operación Libertad para Irak.
“OND” son las siglas en inglés de Operación Nuevo Amanecer.
Temas a codificar/Definiciones
El cliente ha sido enviado a una zona de combate.
NUNCA: el cliente nunca ha sido enviado a una zona de combate.
SÍ: el cliente ha sido enviado a Irak o Afganistán (es decir, OEF, OIF, OND).
SÍ: el cliente ha sido enviado a la Guerra del Golfo Pérsico (es decir, la Operación Escudo del Desierto o la Operación Tormenta del Desierto).
SÍ: el cliente ha sido enviado a Vietnam/al sudeste asiático.
SÍ: el cliente ha sido enviado a Corea.
SÍ: el cliente participó en la Segunda Guerra Mundial (WWII).
SÍ: el cliente ha sido enviado a una zona de combate distinta a las enumeradas anteriormente (por ejemplo, Bosnia, Somalia).
SE NEGÓ A CONTESTAR: el cliente se niega a responder.
NO SABE: el cliente responde que él o ella no sabe.
Preguntas de comprobación	Ninguna
Esquema de omisión de preguntas
Se debe omitir la pregunta A5b si la respuesta del cliente a A5 es “NO”, “SE NEGÓ A CONTESTAR” o “NO SABE”.
ORIENTACIÓN ESPECIAL PARA LOS BENEFICIARIOS DE LA SUBVENCIÓN DE SBIRT: SI LA PRUEBA DE DETECCIÓN DEL CLIENTE ES NEGATIVA, OMITA LAS PREGUNTAS A6 Y A6A-D.
[bookmark: _Toc7437352]A6	Actualmente, ¿alguien de su familia o alguna persona cercana a usted está prestando servicios de manera activa o está separado o retirado de las Fuerzas Armadas, las Reservas o la Guardia Nacional? [Si la respuesta es afirmativa, puede proporcionar respuestas respecto de 6 personas] ¿Cuál es el parentesco entre usted y esa persona (Miembro del Servicio)? [Escriba el parentesco en la parte superior de la columna]
Intención/Puntos clave
La intención de esta pregunta es determinar si alguien en la familia inmediata del cliente o alguien cercano al cliente está o estuvo en servicio activo, separado o retirado de las Fuerzas Armadas, las Reservas o la Guardia Nacional. “Alguien cercano al cliente” se considera un amigo o colega cercano, pero la frase se deja en última instancia a la interpretación del cliente.
Tenga en cuenta que esta es una pregunta de dos partes. Si el cliente responde “sí”, haga la segunda parte de la pregunta para determinar la relación con el cliente. Lea las ocho opciones de respuesta que no están en mayúsculas a su cliente y coloque el número apropiado en el encabezado de la columna. El cliente puede enumerar hasta seis relaciones diferentes.
Indagaciones adicionales
Servicio activo se refiere a un cliente que actualmente se desempeña en las Fuerzas Armadas de los EE. UU., en las Reservas o en la Guardia Nacional.
Separado se refiere a un cliente que ha dejado el servicio activo en las Fuerzas Armadas, en las Reservas o en la Guardia Nacional de los EE. UU., pero que aún puede tener la obligación de servir.
Retirado se refiere a un cliente que dejó el servicio activo en las Fuerzas Armadas de los EE. UU., en las Reservas o en la Guardia Nacional. Seguían órdenes en el pasado y ya no tienen la obligación de servir.
Temas a codificar/Definiciones
Alguien en la familia inmediata del cliente o alguien cercano al cliente está o estuvo en servicio activo, separado o retirado de las Fuerzas Armadas, las Reservas o la Guardia Nacional.
NO: el cliente responde que ningún miembro de la familia ni nadie cercano al cliente está o estuvo en servicio activo, separado o retirado de las Fuerzas Armadas, las Reservas o la Guardia Nacional.
SÍ: solo un miembro de la familia o alguien cercano al cliente está o estuvo en servicio activo, separado o retirado de las Fuerzas Armadas, las Reservas o la Guardia Nacional.
SÍ: más de un miembro de la familia o persona cercana al cliente está o estuvo en servicio activo, separado o retirado de las Fuerzas Armadas, las Reservas o la Guardia Nacional.
SE NEGÓ A CONTESTAR: el cliente se niega a responder.
NO SABE: el cliente responde que él o ella no sabe.
Preguntas de comprobación	Ninguna
Esquema de omisión de preguntas
Si la respuesta a A6 es “NO”, “SE NEGÓ A CONTESTAR” o “NO SABE”, pase a la sección B.
Orientación especial para los beneficiarios de la subvención de SBIRT: Si la prueba de detección del cliente es negativa, omita las preguntas A6 y A6a-d.
[bookmark: _Toc7437353]A6a	¿El Miembro del Servicio experimentó algo de lo siguiente? [Marque la respuesta en la columna adecuada para todas las opciones que correspondan]: ¿Fue desplazado para apoyar operaciones de combate (por. ej., Irak o Afganistán)?
Intención/Puntos clave
La intención de esta pregunta es determinar si alguien de la familia inmediata del cliente o alguien cercano al cliente que está o estuvo en servicio activo, separado o retirado de las Fuerzas Armadas, las Reservas o la Guardia Nacional alguna vez fue desplegado para apoyar operaciones de combate. “Miembro del servicio” se considera un amigo o colega cercano, pero la frase se deja en última instancia a la interpretación del cliente.
Tenga en cuenta que esta es una pregunta de dos partes. Si el cliente responde “sí”, formule la segunda parte de la pregunta para determinar la relación con el cliente. El cliente puede enumerar hasta seis relaciones diferentes.
Indagaciones adicionales
El desplazamiento es la reubicación de fuerzas y material en las áreas operativas deseadas. El desplazamiento abarca todas las actividades desde el origen o la estación local hasta el destino.
Temas a codificar/Definiciones
El cliente responde que un “miembro del servicio” fue desplazado para apoyar las operaciones de combate.
SÍ: un “miembro del servicio” fue desplazado para apoyar las operaciones de combate. Código sometido a la relación apropiada.
NO: el cliente responde que ningún “miembro del servicio” fue desplazado para apoyar las operaciones de combate.
SE NEGÓ A CONTESTAR: el cliente se niega a responder.
NO SABE: el cliente responde que él o ella no sabe.
Preguntas de comprobación	Ninguna
Esquema de omisión de preguntas
Se debe omitir la pregunta A6a si la respuesta del cliente a A6 es “NO”, “SE NEGÓ A CONTESTAR” o “NO SABE.”
Orientación especial para los beneficiarios de la subvención de SBIRT: Si la prueba de detección del cliente es negativa, omita las preguntas A6 y A6a-d.
[bookmark: _Toc7437354]A6b	¿El Miembro del Servicio experimentó algo de lo siguiente? [Marque la respuesta en la columna adecuada para todas las opciones que correspondan]: ¿Sufrió alguna lesión física durante las operaciones de combate (por ej., Irak o Afganistán)?
Intención/Puntos clave
La intención de esta pregunta es determinar si alguien de la familia inmediata del cliente o alguien cercano al cliente que está o estuvo en servicio activo, separado o retirado de las Fuerzas Armadas, las Reservas o la Guardia Nacional alguna vez fue herido durante las operaciones de combate. “Miembro del servicio” se considera un amigo o colega cercano, pero la frase se deja en última instancia a la interpretación del cliente.
Tenga en cuenta que esta es una pregunta de dos partes. Si el cliente responde “sí”, formule la segunda parte de la pregunta para determinar la relación con el cliente. El cliente puede enumerar hasta seis relaciones diferentes.
Indagaciones adicionales
Ninguna
Temas a codificar/Definiciones
El cliente responde que un “miembro del servicio” fue herido durante las operaciones de combate.
SÍ: un “miembro del servicio” fue herido durante las operaciones de combate. Código sometido a la relación apropiada.
NO: el cliente responde que ningún “miembro en servicio” fue herido durante las operaciones de combate.
SE NEGÓ A CONTESTAR: el cliente se niega a responder.
NO SABE: el cliente responde que él o ella no sabe.
Preguntas de comprobación	Ninguna
Esquema de omisión de preguntas
Se debe omitir la pregunta A6b si la respuesta del cliente a A6 es “NO”, “SE NEGÓ A CONTESTAR” o “NO SABE.”
[bookmark: _Toc7437355]A6c	¿El Miembro del Servicio experimentó algo de lo siguiente? [Marque la respuesta en la columna adecuada para todas las opciones que correspondan]: ¿Desarrolló síntomas de estrés relacionados con el combate/dificultades para adaptarse luego de ser desplazado, incluido El Trastorno de Estrés Postraumático (TEPT), depresión o pensamientos suicidas?
Intención/Puntos clave
La intención de esta pregunta es determinar si alguien de la familia inmediata del cliente o alguien cercano al cliente que está o estuvo en servicio activo, separado o retirado de las Fuerzas Armadas, las Reservas o la Guardia Nacional alguna vez desarrolló síntomas de estrés relacionados con el combate o dificultades para adaptarse luego de ser desplazado, incluido el trastorno de estrés postraumático (TEPT), depresión o pensamientos suicidas. “Miembro del servicio” se considera un amigo o colega cercano, pero la frase se deja en última instancia a la interpretación del cliente.
Tenga en cuenta que esta es una pregunta de dos partes. Si el cliente responde “sí”, haga la segunda parte de la pregunta para determinar la relación con el cliente. El cliente puede enumerar hasta seis relaciones diferentes.
Indagaciones adicionales
Síntomas de estrés relacionados con el combate incluyen reacciones fisiológicas y/o psicológicas que se manifiestan por una variedad de síntomas durante o después del combate. Por lo general, la persona se vuelve temporalmente disfuncional. No se considera un trastorno psiquiátrico.
El TEPT se define como un tipo de trastorno de ansiedad grave. Normalmente ocurre después de que alguien haya visto o experimentado un evento traumático. El TEPT es un trastorno psiquiátrico, mientras que los síntomas de estrés relacionados con el combate no lo son.
Esta pregunta se refiere a las percepciones del cliente sobre los síntomas de estrés relacionados con el combate, el TEPT, la depresión y los pensamientos suicidas, no un diagnóstico clínico por parte de un consejero.
Temas a codificar/Definiciones
El cliente responde que un “miembro del servicio” ha desarrollado síntomas de estrés relacionados con el combate/dificultades para adaptarse luego de ser desplazado, incluido el TEPT, depresión o pensamientos suicidas.
SÍ: un “miembro del servicio” ha desarrollado síntomas de estrés relacionados con el combate o dificultades para adaptarse luego de ser desplazado, incluido el TEPT, depresión o pensamientos suicidas. Codifique la respuestabajo la relación apropiada.
NO: El cliente responde que ningún “miembro en servicio” ha desarrollado síntomas de estrés relacionados con el combate o dificultades para adaptarse luego de ser desplegado, incluido el TEPT, depresión o pensamientos suicidas.
SE NEGÓ A CONTESTAR: el cliente se niega a responder.
NO SABE: el cliente responde que él o ella no sabe.
Preguntas de comprobación	Ninguna
Esquema de omisión de preguntas
Se debe omitir la pregunta A6c si la respuesta del cliente a A6 es “NO”, “SE NEGÓ A CONTESTAR” o “NO SABE.”
[bookmark: _Toc7437356]A6d	¿El Miembro del Servicio experimentó algo de lo siguiente? [Marque la respuesta en la columna adecuada para todas las opciones que correspondan]: ¿Murió o lo mataron?
Intención/Puntos clave
La intención de esta pregunta es determinar si alguien de la familia inmediata del cliente o alguien cercano al cliente que estuvo en servicio activo, separado o retirado de las Fuerzas Armadas, las Reservas o la Guardia Nacional murió o lo mataron durante las operaciones de combate. “Miembro del servicio” se considera un amigo o colega cercano, pero la frase se deja en última instancia a la interpretación del cliente.
Tenga en cuenta que esta es una pregunta de dos partes. Si el cliente responde “sí”, formule la segunda parte de la pregunta para determinar la relación con el cliente. El cliente puede enumerar hasta seis relaciones diferentes.
Indagaciones adicionales
Ninguna
Temas a codificar/Definiciones
El cliente responde que un “miembro del servicio” murió o lo mataron durante las operaciones de combate.
SÍ: un “miembro del servicio” murió o lo mataron durante las operaciones de combate. Código sometido a la relación apropiada.
NO: el cliente responde que ningún “miembro del servicio” murió o lo mataron durante las operaciones de combate.
SE NEGÓ A CONTESTAR: el cliente se niega a responder.
NO SABE: el cliente responde que él o ella no sabe.
Preguntas de comprobación	Ninguna
Esquema de omisión de preguntas
Se debe omitir la pregunta A6d si la respuesta del cliente a A6 es “NO”, “SE NEGÓ A CONTESTAR” o “NO SABE.”
[bookmark: _Toc7437357]Sección B:	CONSUMO DE DROGAS Y ALCOHOL
Descripción General
Esta sección contiene puntos para medir el consumo de alcohol y otras drogas en los últimos 30 días. Para asegurarse de que el cliente entienda los términos que está utilizando, es posible que deba usar una jerga o terminología local para los diferentes términos técnicos de drogas. (Los términos de la jerga entre paréntesis son solo una guía). Esté atento al cliente y qué palabras usa.
Pregunte específicamente sobre el comportamiento en “los últimos 30 días”. No use “en el último mes” como un sustituto, esto puede provocar confusión y respuestas inexactas. Por ejemplo, si la entrevista se realiza el 15 de mayo, los últimos 30 días abarcan desde el 15 de abril hasta el 15 de mayo.
Todos los programas, con la excepción del Programa de Reingreso de Delincuentes (ORP) para las preguntas B1 a B4, usarán “los últimos 30 días” para las preguntas que capturan el número de días.
Las subvenciones de ORP deben preguntar sobre el uso de drogas durante “los últimos 90 días antes de la encarcelación” para las preguntas B1 a B4 en la entrevista de admisión/entrevista inicial y “los últimos 90 días” en las entrevistas de seguimiento y de alta médica.
[bookmark: _Toc7437358]B1a–B1d	Durante los últimos 30 días, ¿por cuántos días ha consumido las siguientes sustancias?
Intención/Puntos clave
La intención es registrar información sobre el consumo reciente de alcohol y sustancias ilegales por parte del cliente. Registre la cantidad de días en los últimos 30 días que el cliente informó de cualquier uso de una sustancia en particular. La respuesta no puede ser más de 30 días para ninguna categoría, excepto para las subvenciones de ORP donde las categorías de respuesta no pueden ser más de 90 días.
Es importante hacer todas las preguntas sobre el consumo de alcohol en el punto B1b1-B1b2, independientemente del problema que se presente. Si el cliente responde cero días a la pregunta B1a, pase a la pregunta B1c.
Indagaciones adicionales	Ninguna
Temas a codificar/Definiciones
B1a	Cualquier tipo de alcohol: cerveza, vino, licor, alcohol de grano.
B1b1	Alcohol hasta intoxicarse (más de 5 tragos en una sola ocasión): se refiere al cliente que toma cinco o más tragos en una ocasión o en un período breve de aproximadamente 1 a 2 horas. Si un cliente informa haber tomado cinco o más tragos en una ocasión o en un período breve y niega haber sentido los efectos del alcohol, debe seguir contando como intoxicación por alcohol.
B1b2	Alcohol hasta intoxicarse (menos de 4 tragos en una sola ocasión y se sintió intoxicado): si el cliente toma cuatro o menos tragos en una ocasión y siente los efectos del alcohol (es decir, se siente mareado, drogado, o ebrio), cuenta como intoxicación por alcohol. Si el cliente informa que tomó cuatro o menos tragos en una ocasión y no siente los efectos del alcohol, no lo cuente aquí.
Un trago equivale a 12 onzas de cerveza, 5 onzas de vino o 1.5 onzas de licor. (Obtenido el 10 de abril de 2006, de  https://www.niaaa.nih.gov/alcohol-health/overview-alcohol-consumption/what-standard-drink).
B1c	Drogas ilegales: el consumo sin receta de medicamentos recetados o el uso indebido de medicamentos recetados (por ejemplo, tomar más de lo recetado) cuenta como el uso de drogas ilegales en la pregunta B1c, y debe recibir un código bajo la categoría genérica adecuada en la pregunta B2. Además, el consumo indebido de medicamentos de venta libre para drogarse cuenta como uso de drogas ilegales en la pregunta B1c, se debe marcar como “otro” y se debe especificar en B2i. El uso indebido de productos de venta libre (cemento de caucho, aerosoles, gasolina, etc.) que son inhalados para drogarse debe considerarse como uso de drogas ilegales en la pregunta B1c y debe recibir un código bajo la categoría inhalantes en B2h.
El uso de marihuana, ya sea recetado o no, cuenta como uso de drogas ilegales en la pregunta B1c y en la pregunta B2b. (La ley federal no reconoce el uso de marihuana recetada). Marinol, que también contiene THC, es un medicamento legal y solo debe contabilizarse si el cliente lo está usando sin receta médica. El uso de nicotina (es decir, cigarrillos, cigarros, tabaco de mascar, rapé) por parte de clientes menores de 18 años cuenta como uso de drogas ilegales en la pregunta B1c, y cuenta como otras drogas ilegales en la pregunta B2i.
B1d	Alcohol y drogas (el mismo día): se refiere al cliente que consume alcohol y drogas ilegales el mismo día.
Preguntas de comprobación
Compruebe las preguntas B1b1 y B1b2 con la pregunta B1a.La cantidad de días informados en las preguntas B1b1 y B1b2, ya sea individualmente o en el total combinado, no puede ser mayor que el número de días informados en la pregunta B1a.La cantidad de días informados en B1d no puede exceder la cantidad de días informados en B1a o B1c.La respuesta no puede ser más de 30 días para ninguna categoría, excepto para las subvenciones de ORP donde las categorías de respuesta no pueden ser más de 90 días.
Esquema de omisión de preguntas
Si la respuesta a B1a es cero, pase a la pregunta B1c.
Si la respuesta a B1a y/o B1c es “cero”, “SE NEGÓ A CONTESTAR” o “NO SABE”, omita la pregunta B1d.
[bookmark: _Toc7437359]B2a–B2i	Durante los últimos 30 días, ¿por cuántos días ha consumido alguna de las siguientes sustancias?
Intención/Puntos clave
La intención es registrar información sobre el consumo reciente de sustancias ilegales por parte del cliente. Registre la cantidad de días en los últimos 30 días que el cliente informó de cualquier uso de una sustancia en particular.
La respuesta no puede ser más de 30 días para ninguna categoría, excepto para las subvenciones de ORP donde las categorías de respuesta no pueden ser más de 90 días.
Es importante hacer todas las preguntas sobre el historial de abuso de sustancias en la pregunta B2a-B2i, independientemente del problema que se presente, incluso si el cliente respondió cero días a la pregunta B1c.
El consumo sin receta de medicamentos recetados o el uso indebido de medicamentos recetados (p. ej., tomar más de lo recetado), o el uso indebido de productos de venta libre (p. ej., olfateados, olidos, inhalados) y el uso de tabaco por parte de una persona menor de 18 años cuentan como uso de drogas ilegales en la pregunta B1c, y deben recibir un código bajo la categoría genérica adecuada en la pregunta B2.
Indagaciones adicionales
Si el cliente indica que está tomando un medicamento que generalmente se receta, pregúntele sobre el uso no recetado (p. ej., tomar seis pastillas al día en vez de las dos pastillas recetadas por día) o la adquisición sin receta (p. ej., “Conseguí las pastillas a través de mi amigo”).
Además, indague para determinar si la persona obtuvo la receta por medios fraudulentos (fingiendo una enfermedad) y luego toma el medicamento como si fuera recetado. Si es así, debe considerarse como uso ilegal.
Temas a codificar/Definiciones
Ayude al cliente con ejemplos (usando jerga y nombres de marca) de medicamentos para cada categoría específica. Puede usar términos de jerga local para cualquier medicamento en particular que se use en su área.
B2a	Cocaína/crack: cristal de cocaína, cocaína de base libre, crack o cocaína de roca.
Cuente todas las formas de cocaína en la misma categoría (a pesar de que la cocaína se usa en muchas formas y, a menudo, con nombres diferentes).
B2b	Marihuana/hachís: el uso de marihuana, ya sea recetado o no, cuenta como uso de drogas ilegales en la pregunta B1c y en la pregunta B2b. Marinol, que también contiene THC, es un medicamento legal y solo debe contabilizarse si el cliente lo está usando sin receta médica. (La ley federal no reconoce el uso de marihuana recetada.)
B2c	Opiáceos: pregunte sobre el uso de cada opiáceo por separado: heroína; morfina; Diluadid; Demerol; Percocet; Darvon; codeína; Tylenol 2,3,4; Oxycontin/oxicodona.
Si el cliente indica que está tomando un opiáceo que generalmente se receta, pregúntele sobre el uso no recetado (p. ej., tomar seis pastillas al día en vez de las dos pastillas recetadas por día) o la adquisición sin receta (p. ej., “Conseguí las pastillas a través de mi amigo”). Registre en la categoría de opiáceos correspondiente.
Tylenol 2, Tylenol 3 y Tylenol 4 son paracetamol (Tylenol) con niveles variables de codeína agregada. Registre el uso sin receta médica de estos en la categoría Tylenol 2, 3, 4.
B2d	Metadona no recetada: Dolophine, LAAM.
El uso sin receta de LAAM cuenta como metadona sin receta.
B2e	Alucinógenos/psicodélicos, PCP, MDMA, LSD, hongos o mescalina: psilocibina, peyote (excepto si se utiliza en un entorno de nativos americanos con fines religiosos), verde.
B2f	Metanfetamina u otras anfetaminas: monster, amp, benzedrina, dexedrina, ritalina, preludina.
B2g1	Benzodiacepinas: Ativan, Librium.
B2g2	Barbitúricos: Amytal, seconal, fenobarbital.
B2g3	GHB no recetado: éxtasis líquido, drogas conocidas como Grievous Bodily Harm, Georgia Home Boy.
B2g4	Ketamina: ketalar, cat valium.
B2g5	Otros tranquilizantes, sedantes o hipnóticos: dalmane, haldol, quaaludes.
B2h	Inhalantes: óxido nitroso, nitrato de amilo, pegamento, solventes, gasolina, tolueno, aerosoles (aerosol para el cabello, Lysol, ambientador).
B2i	Otras drogas ilegales (especifique): detalle cualquier droga que no se haya incluido antes. El consumo inadecuado de medicamentos de venta libre que haga el cliente para drogarse y el consumo de nicotina (es decir, cigarrillos, cigarros, tabaco de mascar, rapé) que hagan los clientes menores de 18 años se debe considerar como consumo de drogas en el punto B1c y se debe considerar como otras drogas ilegales aquí.
Preguntas de comprobación
Compruebe los puntos B2a-B2i con el punto B1c.La cantidad de días que se informó en el punto B1c debe ser mayor o igual a la cantidad de días que se informó para cualquier droga en el punto B2. Si el cliente informa que no utiliza drogas ilegales en el punto B1c, entonces los puntos B2a a B2i deben ser cero.
La respuesta no puede ser más de 30 días para ninguna categoría, excepto para las subvenciones de ORP donde las categorías de respuesta no pueden ser más de 90 días.
Esquema de omisión de preguntas	Ninguno
[bookmark: _Toc7437360]B2a–B2i	Vía de Administración
Intención/Puntos clave
La intención es registrar información sobre la manera habitual en la que el cliente se administra las drogas ilegales que utiliza. Haga esta pregunta para cada punto (B2a-B2i) en el que se indique al menos 1 día de consumo. Las subvenciones de ORP preguntan sobre el consumo durante “los últimos 90 días anteriores a la encarcelación” en la entrevista de admisión/la entrevista inicial y sobre los “últimos 90 días” en la entrevista de seguimiento y de alta médica.
Indagaciones adicionales
Si se utilizó más de una vía de administración para la misma droga ilegal en los últimos 30 días, elija la que se haya utilizado con mayor frecuencia. (Las subvenciones de ORP deberán preguntar sobre el consumo durante “los últimos 90 días anteriores a la encarcelación” en la entrevista de admisión/entrevista inicial y sobre los “últimos 90 días” en la entrevista de seguimiento y de alta médica). Si existe más de una vía de administración utilizada con mayor frecuencia, y estas se utilizan de manera equitativa, elija la que sea más grave. (Las vías de administración están enumeradas en función de su gravedad, siendo uno la menos grave y cinco la más grave).
Ejemplo: El entrevistador le pregunta al cliente: “Durante los últimos 30 días, ¿cuántos días consumió la siguiente sustancia... cocaína/crack?”. Si el cliente informa al menos 1 día de consumo, entonces el entrevistador pregunta: “¿Cuál fue la vía de administración?”, y lee las opciones. Si el cliente tiene problemas para comprender lo que significa “vía de administración”, el entrevistador puede decir “¿Cuál es la forma más común en que se introduce la droga?” y registrar la respuesta.
Ejemplo: Si un cliente fumó una droga 6 días en los últimos 30 días y se inyectó la misma droga 4 días, registre “3. Fumada” porque fue la vía de administración más común.
Ejemplo: Si un cliente fuma y se inyecta por vía intravenosa (I.V.) la misma droga durante 6 días (la misma cantidad de días por igual), registre “5. I.V.”, porque es la vía de administración más grave que se utiliza con la misma frecuencia que la otra.
Temas a codificar/Definiciones
Puede indicar solo una respuesta. Registre el número que corresponda a la vía de administración más común o más frecuente. Si se utilizó más de una vía de administración para la misma droga en los últimos 30 días, elija la que se haya utilizado con mayor frecuencia. Si existe más de una vía de administración utilizada con mayor frecuencia, y estas se utilizan de manera equitativa, elija la que sea más grave. (La subvención de ORP pregunta sobre el consumo durante “los últimos 90 días anteriores a la encarcelación” en la entrevista de admisión/entrevista inicial y sobre los “últimos 90 días” en la entrevista de seguimiento y de alta médica). Las vías de administración están enumeradas en función de su gravedad, siendo uno la menos grave y cinco la más grave. Si el cliente indica que se inyectó una sustancia, se debe especificar si fue por vía intravenosa o no.
Oral: incluye las drogas que se ingieren, se tragan, se beben o se disuelven en la boca o de manera sublingual.
Nasal: incluye aspirar, esnifar o inhalar sustancias de cualquier otra manera para drogarse. Incluye inhalar o esnifar un producto o los gases de un producto para drogarse. Incluye el uso de supositorios anales, ya que el medicamento se absorbe también por la “membrana”, (según ASI 11-8-05). También incluye la absorción por la piel (p. ej., un parche).
Fumada: incluye encender o calentar la droga e inhalar el humo que resulta de esto. Incluye fumar la droga pura (en una pipa, una pipa de vidrio, etc.) y también ponerla en un cigarrillo de tabaco para luego fumarlo.
Inyección no I.V.: incluye inyectarse drogas de manera subcutánea (inyectar bajo la piel) o en los músculos.
Inyección I.V.: incluye inyectarse drogas en las venas.
Preguntas de comprobación	Ninguna
Esquema de omisión de preguntas
No pregunte si la cantidad de días de consumo fue “cero”, “SE NEGÓ A CONTESTAR” o “NO SABE”.
[bookmark: _Toc7437361]B3	Durante los últimos 30 días, ¿se ha inyectado drogas?
Intención/Puntos clave
La intención es registrar información sobre la conducta reciente del cliente en cuanto a inyectarse drogas. Registre la respuesta del cliente, incluso si hay pruebas de lo contrario. Las subvenciones de ORP deben preguntar sobre el consumo de drogas durante “los últimos 90 días antes de la encarcelación” en la entrevista de admisión/entrevista inicial y sobre “los últimos 90 días” en la entrevista de seguimiento y de alta médica.
Indagaciones adicionales	Ninguna
Temas a codificar/Definiciones
Las inyecciones pueden corresponder a inyecciones intravenosas (en una vena) o no intravenosas (por debajo de la piel o en un músculo). No cuentan las inyecciones de medicamentos legales y recetados (es decir, insulina, hormonas).
Preguntas de comprobación
Si el cliente indica que la vía de administración de cualquier sustancia del punto B2a a B2i es la inyección no I.V. o I.V, la respuesta al punto B3 debe ser “sí”.
Esquema de omisión de preguntas
Si la respuesta a B3 es “NO”, “SE NEGÓ A CONTESTAR” o “NO SABE”, pase a la pregunta C1.
[bookmark: _Toc7437362]B4	Durante los últimos 30 días, ¿con que frecuencia utilizó una jeringa/aguja, cocina, algodón o agua que había usado otra persona?
Intención/Puntos clave
La intención es registrar información sobre el VIH/SIDA y otros riesgos de enfermedades infecciosas relacionados con las conductas de haberse inyectado durante los últimos 30 días. Lea todas las opciones de respuestas para la frecuencia de compartir agujas o parafernalia. Las subvenciones de ORP deben preguntar sobre el consumo de drogas durante “los últimos 90 días antes de la encarcelación” en la entrevista de admisión/entrevista inicial y sobre “los últimos 90 días” en la entrevista de seguimiento y de alta médica.
Indagaciones adicionales	Ninguna
Temas a codificar/Definiciones
Si el cliente no reconoce los puntos enumerados, le puede preguntar si ha utilizado “equipos” (u otro término de la jerga local) que también haya usado otra persona en los últimos 30 días. (Las subvenciones de ORP deberán preguntar sobre el consumo de drogas durante “los últimos 90 días anteriores a la encarcelación” en la entrevista de admisión/entrevista inicial y sobre los “últimos 90 días” en la entrevista de seguimiento y de alta médica).
Preguntas de comprobación	Ninguna
Esquema de omisión de preguntas
Haga esta pregunta solo si el cliente dijo “sí” en el punto B3.
[bookmark: _Toc7437363]SECCIÓN C:	FAMILIA Y CONDICIONES DE VIDA
DESCRIPCIÓN GENERAL
Esta sección concierne a la situación de vida del cliente durante los últimos 30 días y al efecto que tuvo el abuso de drogas o alcohol en los niveles de estrés, bienestar emocional y participación en actividades importantes.
[bookmark: _Toc7437364]C1	En los últimos 30 días, ¿dónde ha estado viviendo la mayor parte del tiempo?
Intención/Puntos clave
La intención es registrar información sobre la situación de vida del cliente en los últimos 30 días. Lea el punto como una pregunta de respuesta abierta y luego codifique la respuesta del cliente en la categoría adecuada.
Indagaciones adicionales
Si el cliente pregunta a qué se refiere con dónde ha estado viviendo la mayor parte del tiempo, explique que hace referencia a dónde se estuvo quedando o pasando la noche. Si el cliente tiene problemas para recordar, comience con la última noche y vaya hacia atrás con pequeños incrementos (es decir, “¿dónde durmió anoche?, ¿dónde durmió la mayoría de las noches de la semana pasada?”).
Temas a codificar/Definiciones
Puede marcar solo una respuesta. Si el cliente estuvo viviendo en más de un lugar durante los últimos 30 días, considere el lugar donde más haya estado viviendo.
Si el cliente informa “vivir más tiempo” en más de una ubicación durante la misma cantidad de tiempo, registre la más reciente.
Por ejemplo, si el cliente informa haber vivido los primeros 14 días en su casa, los siguientes 14 días en un refugio y los últimos 2 días en la cárcel, debería registrar “Refugio”.
Refugio: considere los lugares seguros, los centros transitorios (TLC), los alojamientos de baja demanda, los centros de recepción y otros alojamientos transitorios para el día o la noche.
En la calle/Aire libre: considere como “la calle” el haber vivido en autos, furgonetas o camiones.
Institución: considere como “institución” la hospitalización, la encarcelación y los campamentos militarizados correccionales (especialmente para adolescentes).
Casa: considere como “casa” el haber vivido en hogares grupales, remolques, hoteles, dormitorios o cuarteles y marque la subcategoría adecuada. Si los clientes indican “hogares grupales”, indague para determinar si se deberían considerar como hogar de transición o de tratamiento residencial. Indague para saber si están viviendo en dormitorios o residencias universitarias.
Apartamento, casa o habitación propios o alquilados: considere el haber vivido en una habitación, pensión, vivienda pública o subsidiada, hotel/motel, habitación en la Asociación Cristiana de Jóvenes (YMCA/YWCA), y en una caravana o remolque.
Apartamento, casa o habitación de otra persona: considere el haber vivido en la casa de un pariente, familiar, amigo o tutor, se haya hospedado mediante la modalidad “couch surfing” o en una casa de acogida. Los adolescentes que viven en casa se deben codificar aquí si no le pagan una tarifa de alquiler estándar al propietario.
Dormitorio/Residencia universitaria: considere el haber vivido en una universidad o dormitorio.
Hogar de transición: considere el haber vivido en un centro de rehabilitación y tratamiento para personas adictas.
Tratamiento residencial: considere el haber vivido en un centro residencial que proporciona, in situ, servicios terapéuticos y de apoyo estructurados.
Preguntas de comprobación
Anote la respuesta aquí y compárela con la respuesta para cárcel/prisión. Sección E: Instrucciones de la situación penal y relacionada con la justicia penal. Punto E3: Durante los últimos 30 días, ¿cuántas noches estuvo en prisión/en la cárcel? Si E3 es mayor a 15, entonces C1 se debe codificar como institución.
Esquema de omisión de preguntas	Ninguno
[bookmark: _Toc7437365]C2	¿Cuán satisfecho está con las condiciones del lugar donde vive?
Intención/Puntos clave
La intención es registrar los sentimientos del cliente sobre cuán satisfecho está actualmente con las condiciones del lugar donde vive.
Lea las primeras cinco opciones de respuestas que no están en mayúscula y haga que el cliente elija una.
Indagaciones adicionales
Si el cliente pregunta a qué se refiere con lugar donde vive, explique que se refiere a dónde se estuvo quedando o pasando la noche.
Temas a codificar/Definiciones	Ninguno
Preguntas de comprobación	Ninguna
Esquema de omisión de preguntas	Ninguno

[bookmark: _Toc7437366]C3	Durante los últimos 30 días, ¿cuánto estrés tuvo debido al consumo de alcohol u otras drogas?
Intención/Puntos clave
La intención es registrar los sentimientos del cliente en cuanto a su nivel de estrés durante los últimos 30 días, debido a sus problemas con las drogas o el alcohol. La pregunta está dirigida al estrés de los últimos 30 días provocado por el consumo de alcohol u otras drogas, incluso si no ha existido consumo de alcohol o drogas en los últimos 30 días. Es posible que el cliente se sienta estresado debido al consumo anterior de drogas o alcohol aunque no los haya consumido en los últimos 30 días.
Lea las primeras cuatro opciones de respuesta que no están escritas en mayúscula y haga que el cliente elija una.
Indagaciones adicionales
Entre los ejemplos de estrés se pueden incluir, entre otros, sentirse abrumado o nervioso, con deseo de consumir alcohol o drogas, con síntomas de abstinencia, con efectos molestos por la intoxicación o por la abstinencia de alcohol o drogas o con deseo de dejar de usar sustancias y no ser capaz de lograrlo. 
Temas a codificar/Definiciones
Nada: se debe marcar esta opción cuando el cliente ha consumido alcohol u otras drogas en los últimos 30 días (consulte la Sección B), pero indica que no ha tenido ningún estrés.
NO CORRESPONDE: se debe marcar esta opción cuando el cliente no ha consumido alcohol u otras drogas en los últimos 30 días (consulte la Sección B) e indica que no ha tenido ningún estrés.
Preguntas de comprobación
Revise las respuestas a las preguntas B1a y B1c para determinar si marcar “nada” o “NO CORRESPONDE” para los clientes que dicen que no han tenido ningún estrés durante los últimos 30 días.
Esquema de omisión de preguntas	Ninguno
[bookmark: _Toc7437367]C4	Durante los últimos 30 días, ¿el consumo de alcohol u otras drogas le hizo disminuir o abandonar actividades importantes?
Intención/Puntos clave
La intención es determinar si el consumo que el cliente hizo de alcohol u otras drogas provocó que redujera o interrumpiera actividades importantes durante los últimos 30 días. La pregunta está dirigida a registrar la reducción o interrupción de las actividades importantes en los últimos 30 días provocadas por el consumo de alcohol u otras drogas, incluso si no ha existido consumo de alcohol o drogas en los últimos 30 días. Es posible que el cliente sienta que ha reducido o dejado de hacer actividades importantes debido al consumo anterior de drogas o alcohol aunque no los haya consumido en los últimos 30 días.
Lea las primeras cuatro opciones de respuesta que no están escritas en mayúscula y haga que el cliente elija una.
Indagaciones adicionales
Entre las actividades importantes se pueden incluir el trabajo, la escuela, las responsabilidades familiares, la participación en el tratamiento, las responsabilidades legales (p. ej., citas por libertad condicional) o eventos especiales.
Temas a codificar/Definiciones
Nada: se debe marcar esta opción cuando el cliente ha consumido alcohol u otras drogas en los últimos 30 días (consulte la Sección B), pero indica que no ha reducido o interrumpido en absoluto las actividades importantes.
NO CORRESPONDE: se debe marcar esta opción cuando el cliente no ha consumido alcohol u otras drogas en los últimos 30 días (consulte la Sección B) e indica que no ha reducido o interrumpido en absoluto las actividades importantes.
Preguntas de comprobación
Revise las respuestas a las preguntas B1a y B1c para determinar si marcar “nada” o “NO CORRESPONDE” para los clientes que dicen que no se redujeron ni interrumpieron en absoluto las actividades importantes durante los últimos 30 días.
Esquema de omisión de preguntas	Ninguno
[bookmark: _Toc7437368]C5	Durante los últimos 30 días, ¿el consumo de alcohol u otras drogas le provocó problemas emocionales?
Intención/Puntos clave
La intención es determinar si el consumo que el cliente hizo de alcohol u otras drogas le generó problemas emocionales durante los últimos 30 días. La pregunta se refiere a la percepción que tiene el cliente sobre los problemas emocionales, no a un diagnóstico clínico del consejero. La pregunta se refiere a haber tenido problemas emocionales en los últimos 30 días provocados por el consumo de alcohol u otras drogas, incluso si no ha existido consumo de alcohol o drogas en los últimos 30 días. Es posible que el cliente sienta que tiene problemas emocionales debido al consumo anterior de drogas o alcohol aunque no los haya consumido en los últimos 30 días.
Lea las primeras cuatro opciones de respuesta que no están escritas en mayúscula y haga que el cliente elija una.
Indagaciones adicionales
Si el cliente no reconoce o no comprende el término “problemas emocionales”, le puede proporcionar ejemplos. Entre los ejemplos de problemas emocionales se incluyen la sensación de ansiedad, tristeza, insomnio (imposibilidad para dormir), estrés o enojo.
Temas a codificar/Definiciones
Nada: se debe marcar esta opción cuando el cliente ha consumido alcohol u otras drogas en los últimos 30 días (consulte la Sección B), pero indica que no ha experimentado en absoluto problemas emocionales.
NO CORRESPONDE: se debe marcar esta opción cuando el cliente no ha consumido alcohol u otras drogas en los últimos 30 días (consulte la Sección B) e indica que no ha experimentado en absoluto problemas emocionales.
Preguntas de comprobación
Revise las respuestas a las preguntas B1a y B1c para determinar si marcar “nada” o “NO CORRESPONDE” para los clientes que dicen que el consumo de alcohol u otras drogas no les ha provocado en absoluto problemas emocionales durante los últimos 30 días.
Esquema de omisión de preguntas	Ninguno
[bookmark: _Toc7437369]C6	[Si no es hombre,] ¿Está embarazada actualmente?
Intención/Puntos clave
La intención es determinar si una clienta está actualmente embarazada.
Indagaciones adicionales	Ninguna
Temas a codificar/Definiciones
Si la clienta no sabe si está o no embarazada, marque “NO SABE”.
Preguntas de comprobación	Ninguna
Esquema de omisión de preguntas
C6 se debe omitir si el cliente respondió “hombre” en A1. Si el cliente respondió “mujer”, “transgénero” u “otro” en A1, haga la pregunta.
[bookmark: _Toc7437370]C7	¿Tiene hijos?
Intención/Puntos clave
Hágales esta pregunta a todos los clientes, sin importar su género. La intención es registrar si el cliente tiene hijos, independientemente de si los hijos viven o no con el cliente. Incluya a todos los niños, excepto los niños de los cuales el cliente nunca ha tenido la custodia legal o nunca ha sido legalmente responsable.
Indagaciones adicionales
Si el cliente tiene hijos, así los hijos vivan o no con él, la respuesta a esta pregunta debe ser “sí”. Esta pregunta no incluye:
Niños de los cuales el cliente nunca ha tenido la custodia legal o nunca ha sido legalmente responsable (por ejemplo, nietos por los cuales los derechos paternos no se han otorgado al abuelo).
Los niños que el cliente está cuidando temporalmente (por ejemplo, los hijos de un vecino).
Niños de crianza.
Sin embargo, esta pregunta sí incluye:
Hijos adultos de cualquier edad.
Hijos adoptados.
Hijastros por quienes el cliente es legalmente responsable.
Hijos fallecidos.
Temas a codificar/Definiciones
Las opciones de respuesta para esta pregunta son:
SÍ: el cliente tiene hijos, vivan o no con él, de cualquier edad, incluidos hijos fallecidos, hijos adoptados e hijastros.
NO: el cliente no tiene hijos.
Preguntas de comprobación	Ninguna
Esquema de omisión de preguntas
Si la respuesta a C7 es “NO”, “SE NEGÓ A CONTESTAR” o “NO SABE,” vaya a la Sección D.
[bookmark: _Toc7437371]C7a	¿Cuántos hijos tiene?
Intención/Puntos clave
La intención es registrar la cantidad de hijos que tiene el cliente, incluso si no viven con el cliente. Incluya a todos los niños, excepto los niños de los cuales el cliente nunca ha tenido la custodia legal o nunca ha sido legalmente responsable.
Indagaciones adicionales	Ninguna
Temas a codificar/Definiciones
Es la cantidad de hijos que tiene el cliente, así vivan o no con el cliente. Esta pregunta no incluye:
Niños de los cuales el cliente nunca ha tenido la custodia legal o nunca ha sido legalmente responsable (por ejemplo, nietos por los cuales los derechos paternos no se han otorgado al abuelo).
Los niños que el cliente está cuidando temporalmente (por ejemplo, los hijos de un vecino).
Hijos de crianza “foster”.
Sin embargo, esta pregunta sí incluye:
Hijos adultos de cualquier edad.
Hijos adoptados.
Hijastros por quienes el cliente es legalmente responsable.
Hijos fallecidos.
Preguntas de comprobación
Si la respuesta a C7 es “sí”, entonces C7a debe ser mayor a cero. La respuesta a la pregunta C7c no puede exceder la respuesta a la pregunta C7a.La respuesta a la pregunta C7d no puede exceder la respuesta a la pregunta C7a.
Esquema de omisión de preguntas
C7a se debe omitir si la respuesta del cliente a la pregunta C7 es “NO”, “SE NEGÓ A CONTESTAR” o “NO SABE”.
[bookmark: _Toc7437372]C7b	¿Alguno de sus hijos vive con otra persona debido a una orden judicial de protección de menores?
Intención/Puntos clave
La intención es determinar si alguno de los hijos del cliente vive con otra persona por una orden judicial de protección. Esto no debe incluir los hijos que estén viviendo en otro lugar por cualquier otra razón (incluida la adopción [por entrega voluntaria], las disputas familiares, la decisión personal, la renuncia voluntaria a la patria potestad, etc.).
Indagaciones adicionales
Si el cliente no entiende el término “orden judicial de protección de menores”, explique que significa una orden formal de un tribunal o una agencia de protección de menores que describe dónde vivirá o se quedará el menor y bajo la supervisión de quién.
Temas a codificar/Definiciones
Las opciones de respuesta para esta pregunta son:
SÍ: el cliente tiene hijos menores de 18 años que viven con otra persona por una orden judicial de protección.
NO: el cliente no tiene hijos menores de 18 años que viven con otra persona por una orden judicial de protección.
Preguntas de comprobación	Ninguna
Esquema de omisión de preguntas
Si la respuesta a C7b es “NO”, “SE NEGÓ A CONTESTAR” o “NO SABE”, vaya a la pregunta C7d. C7b se debe omitir si la respuesta del cliente a la pregunta C7 es “NO”, “SE NEGÓ A CONTESTAR” o “NO SABE”.
[bookmark: _Toc7437373]C7c	[Si la respuesta es afirmativa] ¿Cuántos de sus hijos viven con otra persona debido a una orden judicial de protección de menores?
Intención/Puntos clave
La intención es determinar cuántos de los hijos del cliente actualmente viven con otra persona por una orden judicial de protección. Esto no debe incluir los hijos que estén viviendo en otro lugar por cualquier otra razón (incluida la adopción, las disputas familiares, la decisión personal, etc.).
Indagaciones adicionales
Si el cliente no entiende el término “orden judicial de protección de menores”, explique que significa una orden formal de un tribunal o una agencia de protección de menores que describe dónde vivirá o se quedará el menor y bajo la supervisión de quién.
Temas a codificar/Definiciones
Es la cantidad de hijos menores de 18 años que tiene el cliente que actualmente viven con otra persona debido a una orden judicial de protección de menores.
Preguntas de comprobación
La respuesta a la pregunta C7c no puede exceder la respuesta a la pregunta C7a.
Esquema de omisión de preguntas
C7c se debe omitir si la respuesta del cliente a la pregunta C7 o C7b es “NO”, “SE NEGÓ A CONTESTAR” o “NO SABE”.
[bookmark: _Toc7437374]C7d	¿De cuántos de sus hijos perdió la patria potestad? (Los derechos de patria potestad del cliente se anularon).
Intención/Puntos clave
La intención es determinar sobre cuántos hijos el cliente actualmente no tiene la patria potestad. Este número debe incluir todos los hijos para los cuales se haya revocado la patria potestad a través de una orden judicial formal (renuncia no voluntaria). Si un cliente entrega a su hijo en adopción de manera voluntaria, eso no se considera aquí. Esto incluye a todos los hijos, independientemente de la edad del hijo.
Indagaciones adicionales
Si el cliente no comprende el término “patria potestad”, explíquele que se refiere a que el cliente no tiene más la posibilidad de volver a conseguir la custodia legal del hijo.
Temas a codificar/Definiciones
Este es el número de hijos sobre los cuales el cliente perdió la patria potestad.
Preguntas de comprobación
La respuesta a la pregunta C7d no puede exceder la respuesta a la pregunta C7a.
Esquema de omisión de preguntas
C7d se debe omitir si la respuesta del cliente a la pregunta C7 es “NO”, “SE NEGÓ A CONTESTAR” o “NO SABE”.
[bookmark: _Toc7437375]SECCIÓN D:	EDUCACIÓN, EMPLEO E INGRESOS
Descripción General
Esta sección recolecta información sobre los recursos educativos y económicos del encuestado. Para asegurar que el cliente dé una respuesta que se corresponda con una de las opciones de respuesta, solo lea y explique las opciones si resulta necesario.
[bookmark: _Toc7437376]D1	¿Está inscrito actualmente en una escuela o programa de capacitación laboral? [Si está inscrito] ¿Es a tiempo completo o parcial?
Intención/Puntos clave
La intención es determinar si el cliente actualmente participa de algún programa educativo o de capacitación laboral.
Tenga en cuenta que esta es una pregunta de dos partes. Si el cliente responde que no está inscrito, marque “no está inscrito”. Si el cliente responde que está inscrito, debe indagar si esa inscripción es a tiempo completo o parcial.
Indagaciones adicionales
Los programas de capacitación laboral pueden incluir prácticas, pasantías o capacitación formal en un oficio.
Temas a codificar/Definiciones
Las definiciones de a tiempo completo o parcial dependerán de la institución en la que el cliente esté inscrito.
Inscrito, a tiempo completo: generalmente la inscripción a tiempo completo es de 12 o más horas de crédito por semana para títulos de pregrado y de 9 o más horas de crédito por semana para títulos de grado. Para algunos programas de capacitación laboral puede que el tiempo completo implique 20 horas por semana o más.
Inscrito, a tiempo parcial: si el cliente está inscrito en la escuela o en un programa de capacitación laboral que implique menos tiempo del que se exige para el tiempo completo, se considera inscripción a tiempo parcial.
Otro: si el cliente está inscrito en una escuela o un programa de capacitación laboral, pero no corresponde al tiempo completo o al tiempo parcial, especifique los términos de la inscripción en “otro”.
Si el cliente está encarcelado, seleccione la opción “no está inscrito”. Sin embargo, si existe la posibilidad de obtener créditos y/o un título, inclúyalos en el punto D2.
Preguntas de comprobación	Ninguna
Esquema de omisión de preguntas	Ninguno
[bookmark: _Toc7437377]D2	¿Cuál es el máximo nivel de estudios alcanzado, independientemente de que haya obtenido un título o no?
Intención/Puntos clave
La intención es registrar la información básica sobre la educación formal del cliente. Marque la respuesta adecuada para indicar el nivel o el año de escuela que el cliente haya completado. Esto puede incluir la educación recibida mientras estuvo encarcelado.
Indagaciones adicionales	Ninguna
Temas a codificar/Definiciones
La pregunta indaga sobre el máximo grado o año de escuela que el cliente haya completado. Las opciones de respuesta para esta pregunta son las siguientes:
No asistió nunca a la escuela: el cliente nunca fue a la escuela o la dejó antes de terminar 1er grado.
1er grado completado – 11º grado completado: elija la respuesta que corresponda al nivel del grado o al año de escuela que haya completado el cliente.
12º grado completado/título de secundaria/equivalente: el cliente completó el 12o grado, se graduó de la secundaria u obtuvo un título equivalente.
1er año de estudios universitarios completado: el cliente completó 1 año entero de estudios universitarios. Esto típicamente corresponde a haber completado entre 30 y 59 horas de crédito de cursos universitarios o adelantarse al próximo año sin completar el segundo año universitario.
2º año de estudios universitarios completado/grado de asociado (Associate of Arts [AA], Associate of Science [AS]): el cliente completó 2 años enteros de estudios universitarios y/u obtuvo su grado de asociado. Dos años de cursos universitarios típicamente corresponden a haber completado de 60 a 89 horas de crédito de cursos universitarios o adelantarse al próximo año sin completar el tercer año universitario.
3er año de estudios universitarios completado: el cliente completó 3 años enteros de estudios universitarios. Tres años de cursos universitarios típicamente corresponden a haber completado de 90 a 119 horas de crédito de cursos universitarios o adelantarse al próximo año sin completar el cuarto año universitario.
Título de grado (p. ej., BA, BS) o superior: el cliente recibió su título de pregrado o de grado. Esto incluye a los clientes que obtuvieron un título de nivel de doctorado.
Programa vocacional/técnico posterior a la secundaria, pero no obtuvo un título vocacional/técnico: el cliente asistió a una capacitación vocacional o técnica después de la secundaria, pero no la terminó.
Título vocacional/técnico posterior a la secundaria: el cliente terminó la capacitación vocacional o técnica después de la secundaria.
Determinar el nivel para los que dejaron la escuela: si el cliente dejó la secundaria a mitad de su año junior (11o grado) y no completó ningún otro programa de educación, ingresará 10 como el nivel máximo de educación alcanzado.
Continuación de la educación luego de dejar la escuela: haya o no obtenido un título secundario tradicional o un título equivalente (GED), si completó más años en la escuela, seleccione la respuesta que tenga el año más alto de la escuela completado.
Por ejemplo, si el cliente dejó la escuela después de terminar el año del 10o grado y luego volvió a la escuela como adulto y obtuvo un título de grado, debe marcar la opción de respuesta “título de grado (BA o BS) o superior”.
Educación a distancia: si el cliente completó más años de formación a través de la modalidad de educación a distancia, indague hasta conocer el nivel de grado o el año de educación a distancia que completó.
Preguntas de comprobación	Ninguna
Esquema de omisión de preguntas	Ninguno
[bookmark: _Toc7437378]D3	¿Actualmente está empleado?
Intención/Puntos clave
La intención es determinar el estado de empleo actual del cliente. Céntrese en la condición/estado durante la mayor parte de la semana anterior para determinar si el cliente trabajó o si tenía un trabajo regular pero se ausentó del trabajo. Solo se cuenta como empleo el empleo legal (es decir, que la actividad laboral sea legal).
Tenga en cuenta que esta es una pregunta de dos partes. Primero determine si el cliente está o no empleado, luego su estado. Si el cliente indica que está empleado, luego debe determinar si a tiempo completo o a tiempo parcial. Si el cliente indica que está desempleado, luego debe determinar el estado actual en cuanto al desempleo.
Se consideran cuatro o más días como la mayor parte de la semana anterior.
Indagaciones adicionales
Si el cliente responde “empleado”, pregúntele si el trabajo es a tiempo completo o a tiempo parcial.
Si el cliente responde “desempleado”, pregúntele durante cuánto tiempo ha estado desempleado y qué generó el desempleo. Puede leer las categorías de respuestas para ayudarle al cliente a responder. Seleccione la categoría adecuada.
Apostar, aunque sea en un casino legal, no cuenta como empleo, a menos que el cliente sea empleado del casino como repartidor o en alguna otra posición.
Si un cliente está encarcelado y tiene trabajo en la cárcel, pero no tiene otro trabajo afuera, registre “desempleado y no está buscando trabajo”.
Temas a codificar/Definiciones
Empleo: el empleo incluye el trabajo realizado, incluso si al cliente se le paga “por debajo de la mesa” o si está trabajando sin un permiso (en el caso de personas indocumentadas), siempre que el trabajo se hubiera considerado legal en cualquier otro caso. El concepto de empleo incluye a aquellas personas que trabajan por cuenta propia y aquellas que reciben servicios a cambio de su trabajo (por ejemplo, vivienda, educación o cuidado).
Empleado de tiempo completo: si el cliente trabaja 35 horas o más por semana, independientemente de con cuántos trabajos complete este tiempo, considérelo como empleado a tiempo completo. El trabajo por día que representa una jornada de trabajo de 35 horas semanales o más se debe considerar empleo a tiempo completo. “O hubiera sido” significa que mientras el cliente trabaja habitualmente 35 horas o más por semana, en los últimos 30 días puede haber tomado un tiempo libre debido a una enfermedad o vacaciones. En esta situación, el cliente debe tener la intención de seguir trabajando 35 horas o más por semana.
Empleado a tiempo parcial: si el cliente trabaja de 1 a 34 horas por semana, considérelo como empleado a tiempo parcial. El trabajo por día que representa una jornada de trabajo de menos de 35 horas semanales se debe considerar empleo a tiempo parcial.
Desempleado: si el cliente indica que está desempleado, pregúntele si está buscando trabajo en este momento. De ser necesario, lea todas las opciones de respuestas para desempleado. Registre la respuesta en la categoría adecuada para desempleado.
Otro: si el cliente participa del servicio militar activo, considérelo como “otro” y escriba “servicio militar”. Si el cliente está trabajando por dinero de asistencia, marque “otro” y escriba “feria de empleo” o el tipo de programa de asistencia por el cual trabaja. Si el estado de trabajo del cliente responde a más de una categoría (p. ej., está jubilado, discapacitado y hace trabajo voluntario) seleccione la opción “otro” y escriba las categorías. Si está entrevistando a un adolescente que está realizando trabajo pago para el programa Job Corps, considérelo “otro” y escriba “Job Corps”.
Los estudiantes que están empleados se deben codificar como a tiempo completo o a tiempo parcial. Los estudiantes que no están trabajando y no están buscando trabajo, se deben codificar como desempleado y no está buscando trabajo. Los estudiantes que no están trabajando y están buscando trabajo se deben codificar como desempleado, pero buscando trabajo.
Preguntas de comprobación
Compruebe con el punto D1. Compruebe la consistencia entre los puntos. Por ejemplo, si el cliente indica que está empleado a tiempo completo e inscrito en un programa de capacitación laboral o en la escuela a tiempo completo, pídale que lo aclare.
Esquema de omisión de preguntas	Ninguno
[bookmark: _Toc7437379]D4	Aproximadamente, ¿cuánto dinero recibió USTED en los últimos 30 días (ingresos individuales previos a la deducción de impuestos) como resultado de…
Intención/Puntos clave
La intención es registrar la cantidad de dinero recibida por el cliente en los últimos 30 días. No considere el dinero que ganó un cónyuge u otros miembros del hogar, solo el dinero que ganó el cliente.
Indagaciones adicionales
En algunos casos, quizás deba preguntarle el salario por hora, diario, semanal o mensual para determinar los ingresos antes de los impuestos.
Por ejemplo, si el cliente le dice que aporta al hogar $100 por semana, tendrá que preguntarle cuánto le pagan por hora y cuántas horas trabaja por semana para poder determinar los ingresos antes de los impuestos.
Temas a codificar/Definiciones
D4a	Salarios: el dinero ganado a través del empleo a tiempo completo o a tiempo parcial. Si los pagos que se realizan “por debajo de la mesa” para evitar embargos de salario, impuestos, etc., se ganan legalmente, se deben considerar, incluso si el trabajo se realiza dentro de un negocio familiar.
D4b	Asistencia pública: el dinero recibido de la Asistencia Temporal para Familias Necesitadas (TANF), la ayuda social, los cupones de alimentos, los cupones de alojamiento, el dinero para trasladarse o cualquier otra fuente de fondos de ayuda social, general o de emergencia. Asimismo, se debe registrar aquí el dinero ganado en ferias de empleo u programas por los cuales los clientes trabajan para obtener asistencia monetaria.
D4c	Jubilación: el dinero recibido por los planes 401K, el Seguro Social, la jubilación militar o las pensiones.
D4d	Discapacidad: el dinero recibido de la Seguridad de Ingresos Suplementario, el Seguro Social por Discapacidad, por indemnización o los pagos por veterano con discapacidad.
D4e	Ingresos ilegales: considere ingresos no legales cualquier dinero que se obtenga por realizar actividades ilegales, como el tráfico de drogas, el robo, el tráfico o la venta de bienes robados, por mendigar (si está prohibido), las apuestas ilícitas o la prostitución ilegal. Si un cliente recibió drogas a cambio de una actividad ilegal, no convierta lo recibido a dólares.
D4f	Familiares y/o amigos: cuente los regalos en dinero o mesadas.
D4g	Otro: el dinero recibido legalmente a partir de otras fuentes como los pagos del Fondo Fiduciario, el reciclaje, las apuestas que provengan de fuentes legales (pagos de lotería, casinos, etc.), la pensión alimentaria, la manutención infantil, los fondos comunitarios per cápita, los beneficios por muerte y las opciones sobre acciones.
Preguntas de comprobación
Compruebe el punto D4a con el punto D3. Si el cliente informa trabajo a tiempo completo o a tiempo parcial en D3, pero informa $0 para los salarios en D4a, confirme las respuestas para asegurar que sean correctas. Si el cliente informa que está desempleado en D3, y D4a es mayor a cero, confirme las respuestas para asegurar que sean correctas.
Compruebe el punto D4b con el punto D3. Si el cliente informa que está desempleado y está buscando trabajo en D3, pero informa $0 para la ayuda pública en D4b, confirme las respuestas para asegurar que sean correctas.
Compruebe el punto D4c con el punto D3. Si el cliente informa que está desempleado y jubilado en D3, pero informa $0 para los ingresos de jubilación en D4c, confirme las respuestas para asegurar que sean correctas.
Compruebe el punto D4d con el punto D3. Si el cliente informa que está desempleado y discapacitado en D3, pero informa $0 para los ingresos por discapacidad en D4d, confirme las respuestas para asegurar que sean correctas.
Esquema de omisión de preguntas	Ninguno
[bookmark: _Toc7437380]D5	¿Ha tenido dinero suficiente para satisfacer sus necesidades?
Intención/Puntos clave
La intención es determinar si el cliente cree que tiene suficiente dinero para satisfacer sus necesidades.
Indagaciones adicionales
Esto incluye el dinero que se gana de manera ilegal.
Esto incluye los ahorros de jubilación y el dinero recibido por discapacidad y asistencia pública.
Temas a codificar/Definiciones
Preguntas de comprobación	Ninguna
Esquema de omisión de preguntas	Ninguno
[bookmark: _Toc7437381]SECCIÓN E:	SITUACIÓN PENAL Y RELACIONADA CON LA JUSTICIA PENAL
Descripción General
Esta sección concierne a la información básica sobre la relación del cliente con el sistema de justicia penal. Reúne información sobre los arrestos y la encarcelación o detención. Incluso si el tribunal le ordenó un tratamiento, estas preguntas se deben contestar y se deben registrar las respuestas del cliente. Puede haber más información que no haya sido parte de la orden del tribunal. Algunos clientes pueden ser reacios a proporcionar esta información. Vuelva a asegurarles la confidencialidad de la información que le están proporcionando.
[bookmark: _Toc7437382]E1	Durante los últimos 30 días, ¿cuántas veces lo arrestaron?
Intención/Puntos clave
La intención es determinar cuántas veces el cliente ha sido arrestado formalmente y los cargos oficiales que se presentaron en los últimos 30 días. Estos casos solo deben incluir arrestos formales, no las ocasiones en que el cliente fue recogido o interrogado. Para los clientes juveniles, la detención se debe considerar como arresto. Esta información puede estar sellada cuando se trata de un menor de edad (en la mayoría de los estados, una persona menor de 18 años). Verifique las leyes locales sobre arrestos del sistema de justicia juvenil.
Indagaciones adicionales	Ninguna
Temas a codificar/Definiciones
Arresto: cuando las fuerzas policiales detienen a una persona por una presunción de haber incumplido la ley, y se le leen sus derechos constitucionales (Derechos Miranda: derecho a permanecer callado y derecho a un abogado). Esto no incluye las veces en que el cliente haya sido recogido, haya sido confrontado o haya sido interrogado.
Para los clientes juveniles, esto incluiría una detención formal, ya que en la mayoría de los estados no se arresta oficialmente a los clientes juveniles.
Se consideran aquí los arrestos por drogas.
Cuente los arrestos múltiples por el mismo cargo como arrestos separados.
Si hay más de un cargo por un solo arresto, solo cuente el arresto una vez.
Preguntas de comprobación	Ninguna
Esquema de omisión de preguntas
Si no existen, pase al punto E3.
[bookmark: _Toc7437383]E2	Durante los últimos 30 días, ¿cuántas veces lo arrestaron por cometer delitos relacionados con drogas?
Intención/Puntos clave
La intención es determinar cuántos de los arrestos del cliente estuvieron relacionados solo con las drogas. Cuente el número de veces que se haya arrestado al cliente por un delito relacionado con drogas. Estos casos solo deben incluir arrestos formales, no las ocasiones en que el cliente fue recogido o interrogado. Para los clientes juveniles (menores de 18 años en la mayoría de los estados), la detención contaría como arresto. Esta información puede estar sellada cuando se trata de clientes juveniles (en la mayoría de los estados, una persona menor de 18 años). Verifique las leyes locales sobre arrestos del sistema de justicia juvenil.
Indagaciones adicionales	Ninguna
Temas a codificar/Definiciones
Delito relacionado con drogas: ejemplos de delitos relacionados con drogas son la posesión, la posesión con intención de distribuir, la distribución, la fabricación o el tráfico de una sustancia ilegal, el intento o la conspiración para hacer cualquiera de las cosas anteriores; posesión de parafernalia de drogas; manejar bajo la influencia de drogas; manejar mientras está ebrio y estar ebrio en un espacio público.
Cuente los arrestos múltiples por el mismo cargo como arrestos separados.
Si hay más de un cargo por un solo arresto, solo cuente el arresto una vez.
Preguntas de comprobación
Compruebe el punto E2 con el punto E1. Los arrestos relacionados con el alcohol o las drogas ilícitas del punto E2 deben ser menores o iguales a la cantidad de arrestos en el punto E1.
Esquema de omisión de preguntas
E2 se debe omitir si la respuesta del cliente en E1 es cero.
[bookmark: _Toc7437384]E3	Durante los últimos 30 días, ¿cuántas noches estuvo en prisión/en la cárcel?
Intención/Puntos clave
La intención es registrar información sobre si el cliente ha pasado tiempo en la cárcel/prisión en los últimos 30 días. Cuente la cantidad de noches que el cliente pasó en la cárcel/prisión. La respuesta no puede ser mayor a 30 noches. El tiempo en la cárcel o la prisión puede ser el resultado de un arresto o una encarcelación o solo una detención por una noche. En esta pregunta, no distinga entre un arresto real y una detención. Un centro de detención contaría como cárcel/prisión para los clientes juveniles.
Esta pregunta se debe hacer a todos los clientes, incluso a aquellos que indiquen cero arrestos en la pregunta E1.
Indagaciones adicionales
Para los clientes que estén sumamente implicados en el sistema de justicia o que tengan dificultades de memoria, empiece por calcular cuántas noches ha pasado en la última semana y así retroceda por semana hasta que llegue a los 30 días.
Temas a codificar/Definiciones
No cuente las veces en las que el cliente fue recogido y liberado el mismo día.
No cuente el arresto domiciliario, solo las noches que pasó en la cárcel o la prisión.
Preguntas de comprobación
Compruebe con el punto C1. Si el cliente indica que pasó más de 15 noches de las últimas 30 en la cárcel o la prisión, la respuesta al punto C1 debe ser “institución”.
Si el cliente indica que pasó 15 o menos noches de las últimas 30 noches en la cárcel o la prisión y la respuesta a C1 es “institución”, verifique para asegurarse de que la respuesta para la mayoría de las últimas 30 noches sea adecuada.
Esquema de omisión de preguntas	Ninguno
[bookmark: _Toc7437385]E4	Durante los últimos 30 días, ¿cuántas veces cometió delitos?
Intención/Puntos clave
La intención es registrar la cantidad de veces que el cliente ha cometido un delito en los últimos 30 días, incluso si no lo arrestaron por ninguno de los delitos cometidos.
Esta pregunta se debe hacer a todos los clientes, incluso a aquellos que indiquen cero arrestos en la pregunta E1.
Indagaciones adicionales	Ninguna
Temas a codificar/Definiciones
Los delitos cometidos incluyen cualquier acto ilícito, estén o no relacionados con el consumo de sustancias. Los delitos relacionados con el consumo de sustancias incluyen los siguientes: obtener, utilizar o poseer drogas ilegales; obtener de manera fraudulenta medicamentos recetados; comprar, poseer y/o consumir alcohol si tiene menos de 21 años; comprar, poseer y/o consumir productos de tabaco, si tiene menos de 18 años.
Los clientes no tienen que admitir que cometieron un delito si fueron arrestados. Por ejemplo, un cliente pudo haber sido arrestado por un delito que no cometió, lo que constituiría un arresto en E1, pero un cero aquí.
Preguntas de comprobación
Verifique la cantidad de días que el cliente informó haber consumido drogas ilegales en la pregunta B1c.La respuesta a la pregunta E4 debe ser igual o mayor que el número consignado en B1c porque el consumo de drogas ilegales es un delito.
Esquema de omisión de preguntas	Ninguno
[bookmark: _Toc7437386]E5	Actualmente, ¿está a la espera de cargos criminales, un juicio o una sentencia?
Intención/Puntos clave
La intención es registrar si el cliente está actualmente en espera de una resolución para un arresto o delito por el cual ha sido acusado oficialmente.
Esta pregunta se debe hacer a todos los clientes, incluso a aquellos que indiquen cero arrestos en la pregunta E1.
Indagaciones adicionales	Ninguna
Temas a codificar/Definiciones
Si el cliente está actualmente en espera de algún cargo criminal, juicio o sentencia, la respuesta a esta pregunta debe ser “sí”. Este es el caso incluso si el cliente actualmente está cumpliendo condena por un arresto no relacionado. Si el cliente no está actualmente en espera de algún cargo criminal, juicio o sentencia, la respuesta a esta pregunta debe ser “no”.
Preguntas de comprobación	Ninguna
Esquema de omisión de preguntas	Ninguno
[bookmark: _Toc7437387]E6	Actualmente, ¿está en libertad condicional o bajo palabra?
Intención/Puntos clave
La intención es registrar si el cliente está actualmente con libertad condicional o libertad bajo palabra.
Esta pregunta se debe hacer a todos los clientes, incluso a aquellos que indiquen cero arrestos en la pregunta E1.
Indagaciones adicionales	Ninguna
Temas a codificar/Definiciones
Si el cliente actualmente está con libertad condicional o libertad bajo palabra, la respuesta a esta pregunta debe ser “sí”. Si actualmente el cliente no está con libertad condicional o libertad bajo palabra, la respuesta a esta pregunta debe ser “no”.
Preguntas de comprobación	Ninguna
Esquema de omisión de preguntas	Ninguno
[bookmark: _Toc7437388]SECCIÓN F:	PROBLEMAS DE SALUD MENTALES Y FÍSICOS, Y TRATAMIENTO/RECUPERACIÓN
Descripción General
Esta sección aborda los problemas de salud mental y física, así como el tratamiento por abuso de sustancias realizado durante los últimos 30 días.
[bookmark: _Toc7437389]F1	¿Cómo calificaría su salud general ahora mismo?
Intención/Puntos clave
La intención de la pregunta es determinar cómo el cliente calificaría su salud general. Aplica a la salud mental, emocional y física.
Indagaciones adicionales
Lea todas las opciones de respuesta que aparecen en letras minúsculas y registre la respuesta del cliente, incluso si usted tiene cierto conocimiento que contradice la respuesta del cliente. No lea las categorías de respuesta “SE NEGÓ A CONTESTAR” o “NO SABE”.
Puede pedirle al cliente que aclare la respuesta si esta no es coherente con la imagen que el cliente está presentando.
Temas a codificar/
Definiciones	Ninguno
Preguntas de comprobación	Ninguna
Esquema de omisión de preguntas	Ninguno
[bookmark: _Toc7437390]F2ai–F2aiii	Durante los últimos 30 días, ¿recibió tratamiento para?:
	i.	Molestia física
	ii.	Problemas mentales o emocionales
	iii.	Abuso de alcohol o de sustancias
Intención/Puntos clave
La intención de la pregunta es determinar si el cliente recibió algún tratamiento hospitalario, y de ser así, durante cuántas noches. Esta pregunta mide el uso de la comunidad médica o de tratamientos.
Tenga en cuenta que esta es una pregunta de dos partes. Primero, pregúntele al cliente si recibió tratamiento hospitalario. Si el cliente responde de manera afirmativa, luego pregunte la segunda parte para determinar cuántas noches pasó recibiendo tratamiento en la institución.
La cantidad de noches que pasó en el tratamiento no puede superar las 30 noches para ninguna categoría.
Indagaciones adicionales
Si el cliente tiene problemas para recordar, comience con la semana pasada y retroceda hasta cubrir 30 días.
Temas a codificar/Definiciones
El tratamiento en la agencia actual se debe contar dentro de la categoría apropiada.
Si el cliente recibió tratamiento en más de una categoría durante la misma estadía, cuente cada dolencia por separado como un caso separado.
Por ejemplo, si el cliente recibió tratamiento por lesiones producidas durante un episodio de delirio y por problemas de salud mental de manera concurrente, cuente las noches como dolencia física y problemas mentales o emocionales.
Preguntas de comprobación	Ninguna
Esquema de omisión de preguntas
Si el cliente contesta “NO”, “SE NEGÓ A CONTESTAR” o “NO SABE” a la pregunta si fue hospitalizado para recibir tratamiento en cualquier categoría, no le pregunte cuántas noches se quedó hospitalizado por esa dolencia o problema.
[bookmark: _Toc7437391]F2bi–F2biii	Durante los últimos 30 días, ¿recibió tratamiento ambulatorio para?:
	i.	Molestia física
	ii.	Problemas mentales o emocionales
	iii.	Abuso de alcohol o de sustancias
Intención/Puntos clave
La intención de la pregunta es determinar si el cliente recibió tratamiento ambulatorio y, en caso afirmativo, cuántas veces (no días) el cliente recibió el tratamiento. Esta pregunta aborda el uso de la comunidad médica o de tratamiento.
Tenga en cuenta que esta es una pregunta de dos partes. Primero, pregúntele al cliente si recibió tratamiento ambulatorio. Si el cliente responde de manera afirmativa, luego pregunte la segunda parte para determinar cuántas veces (sesiones, citas, etc.) acudió.
La cantidad de veces que se recibió tratamiento en los últimos 30 días puede ser más de 30.
Indagaciones adicionales
Si el cliente tiene problemas para recordar, comience con la semana pasada y retroceda hasta cubrir 30 días.
Temas a codificar/Definiciones
El tratamiento en la agencia actual se debe contar dentro de la categoría apropiada.
Si el cliente recibió tratamiento en más de una categoría durante la misma estadía, cuente cada dolencia por separado como un caso separado.
Por ejemplo, si el cliente recibió tratamiento por lesiones producidas durante un episodio de delirio y por problemas de salud mental de manera concurrente, cuente las veces como dolencia física y problemas mentales o emocionales, según corresponda.
El tratamiento ambulatorio no incluye las visitas al departamento de emergencias.
Preguntas de comprobación	Ninguna
Esquema de omisión de preguntas
Si el cliente contesta “NO”, “SE NEGÓ A CONTESTAR” o “NO SABE” a la pregunta si recibió tratamiento ambulatorio en cualquier categoría, no pregunte cuántas veces el cliente recibió tratamiento ambulatorio por ese tipo de dolencia.
[bookmark: _Toc7437392]F2ci–F2ciii	Durante los últimos 30 días, ¿recibió tratamiento en la sala de emergencias para?:
	i.	Molestia física
	ii.	Problemas mentales o emocionales
	iii.	Abuso de alcohol o de sustancias
Intención/Puntos clave
La intención de la pregunta es determinar si el cliente recibió tratamiento en la sala de emergencias y cuántas veces (no días). Esta pregunta aborda el uso de la comunidad médica o de tratamiento. El tratamiento en la sala de emergencias indica que el cliente visitó un hospital o una clínica de emergencias/atención de urgencia sin una cita previa.
Tenga en cuenta que esta es una pregunta de dos partes. Primero pregúntele al cliente si recibió tratamiento en la sala de emergencias. Si el cliente responde de manera afirmativa, luego pregunte la segunda parte para determinar cuántas veces recibió tratamiento.
La cantidad de veces que se recibió tratamiento en los últimos 30 días puede ser más de 30.
Indagaciones adicionales
Si el cliente tiene problemas para recordar, comience con la semana pasada y retroceda hasta cubrir 30 días.
Temas a codificar/Definiciones
El tratamiento en la agencia actual se debe contar dentro de la categoría apropiada.
Si el cliente recibió tratamiento para más de una categoría durante la misma visita, cuente cada dolencia por separado como un caso separado.
Por ejemplo, si el cliente recibió tratamiento por lesiones producidas durante un episodio de delirio y recibió una evaluación o examen de salud mental, cuente las veces como dolencia física y problemas mentales o emocionales.
Preguntas de comprobación	Ninguna
Esquema de omisión de preguntas
Si el cliente contesta “NO”, “SE NEGÓ A CONTESTAR” o “NO SABE” a la pregunta si recibió tratamiento en la sala de emergencias en cualquier categoría, no pregunte cuántas veces el cliente recibió tratamiento en la sala de emergencias por ese tipo de dolencia.
[bookmark: _Toc7437393]F3	Durante los últimos 30 días, ¿tuvo actividad sexual?
Intención/Puntos clave
La intención es determinar si el cliente ha tenido relaciones sexuales en los últimos 30 días.
Estas relaciones pueden haber sido con las parejas principales y con cualquier otra persona que el encuestado haya tenido relaciones sexuales. Incluye parejas masculinas y femeninas.
Indagaciones adicionales	Ninguna
Temas a codificar/Definiciones
Las opciones de respuesta para esta pregunta son:
Sí: el cliente ha tenido relaciones sexuales.
No: el cliente no ha tenido relaciones sexuales.
No se puede hacer la pregunta: en los casos en que el personal del proyecto no le pueda hacer esta pregunta a un cliente (es decir, el estado o el programa no permite que se le hagan preguntas sobre la actividad sexual a un cliente adolescente), ingrese “no se puede hacer la pregunta” como opción de respuesta. Los proyectos que ofrecen servicios a los adolescentes no están automáticamente exentos de realizar esta pregunta. De hecho, muchos programas hacen esta pregunta a todos sus clientes. Si no está seguro, hable con el Director del proyecto de la subvención. Nota: Negarse a hacer esta pregunta porque puede ser incómodo para el cliente no es un motivo para no hacer la pregunta.
Las relaciones sexuales incluyen los siguientes actos sexuales:
Sexo vaginal: penetración de la vagina con el pene u otra parte del cuerpo, incluye el contacto de vulva a vulva.
Sexo oral: colocación de la boca o la lengua en el pene, la vagina o el ano durante la relación sexual.
Sexo anal: penetración del ano por el pene u otra parte del cuerpo. Esto incluye “penetración con el puño”.
No cuente el uso de juguetes sexuales.
Cuente todos los contactos sexuales, sean consensuales o no.
La masturbación, si se practica solo, no debe contarse. Si alguien más está masturbando al cliente, cuéntelo como un acto sexual.
Preguntas de comprobación	Ninguna
Esquema de omisión de preguntas
Si la respuesta es “no”, “no se permite preguntar”, “SE NEGÓ A CONTESTAR” o “NO SABE”, vaya a la pregunta F4.
[bookmark: _Toc7437394]F3a	[En caso afirmativo] Contando todas las formas, ¿cuántos contactos sexuales (vaginales, orales o anales) tuvo?
Intención/Puntos clave
La intención es determinar la cantidad de contactos sexuales que ha tenido el cliente en los últimos 30 días. Esto incluye el contacto sexual con la pareja principal y con cualquier otra pareja sexual.
Pida al encuestado que responda un número estimado de contactos sexuales, no el número de días que tuvo relaciones sexuales en los últimos 30 días, ni el número de parejas con quien tuvo el contacto.
Indagaciones adicionales
Para los encuestados que tienen una gran cantidad de parejas, comience estimando los contactos sexuales diarios, luego los semanales y los mensuales.
Explíquele al cliente que debe contar cada acto como un contacto sexual separado (p. ej., si el encuestado tuvo sexo oral, vaginal y anal en un encuentro, contaría como tres contactos).
Temas a codificar/Definiciones
Registre los encuentros repetidos con la misma pareja como contactos sexuales separados. Cuente cada acto sexual como un contacto sexual separado (p. ej., si el encuestado tuvo sexo oral, vaginal y anal, y volvió a tener sexo oral en un encuentro, contaría como cuatro contactos).
No cuente el uso de juguetes sexuales.
Cuente todos los contactos sexuales, sean consensuales o no.
La masturbación, si se practica solo, no debe contarse. Si alguien más está masturbando al cliente, cuéntelo como un acto sexual.
Preguntas de comprobación	Ninguna
Esquema de omisión de preguntas
F3a se debe omitir si la respuesta del cliente a F3 es “no”, “SE NEGÓ A CONTESTAR” o “NO SABE”, o si al programa no se le permite hacer esta pregunta.
[bookmark: _Toc7437395]F3b	[En caso afirmativo] Contando todas las formas, ¿cuántos contactos sexuales sin protección tuvo?
Intención/Puntos clave
La intención es determinar la cantidad de contactos sexuales sin protección que ha tenido el cliente en los últimos 30 días. Esto incluye el contacto con la pareja principal y todas las demás.
Indique al cliente que calcule la cantidad de contactos sexuales sin protección, no la cantidad de días que tuvo contacto sexual sin protección en los últimos 30 días, ni la cantidad de parejas con las que tuvo contacto sexual sin protección.
Indagaciones adicionales
Recuérdele al cliente que debe contar cada acto como un contacto sexual separado (p. ej., si el encuestado tuvo sexo oral, vaginal y anal en un encuentro, esos serían tres contactos).
Temas a codificar/Definiciones
Registre los encuentros repetidos con la misma pareja como contactos sexuales separados. Cuente cada acto sexual como un contacto sexual separado (p. ej., si el encuestado tuvo sexo oral, vaginal y anal en un encuentro, se contarían como tres contactos).
El sexo sin protección se define como “sexo vaginal, oral o anal sin utilizar condones u otra barrera de látex (es decir, condón femenino o protector dental de látex)”.
Preguntas de comprobación
Compruebe con el punto F3a. La cantidad de contactos sexuales sin protección del punto F3b no debe ser mayor a la cantidad de contactos sexuales del punto F3a.
Esquema de omisión de preguntas
Si no existen, pase al punto F4. F3b se debe omitir si la respuesta del cliente a F3 es “no”, “SE NEGÓ A CONTESTAR” o “NO SABE”, o si al programa no se le permite hacer esta pregunta.
[bookmark: _Toc7437396]F3c1–F3c3	[En caso afirmativo] Contando todas las formas, ¿cuántos contactos sexuales sin protección fueron con una persona que:
	1.	es o era positiva para VIH o tiene SIDA?
	2.	se inyecta drogas?
	3.	está/estaba intoxicada con alguna sustancia?
Intención/Puntos clave
La intención es determinar el número de contactos sexuales sin protección que el cliente ha tenido en los últimos 30 días con individuos que tenían alto riesgo de estar infectados con VIH. Esta pregunta incluye el contacto sexual con la pareja principal y con cualquier otra pareja.
Indique al cliente que calcule la cantidad de contactos sexuales sin protección, no la cantidad de días que tuvo contacto sexual sin protección en los últimos 30 días, ni la cantidad de parejas con las que tuvo contacto sexual sin protección.
Indagaciones adicionales
Recuérdele al cliente que debe contar cada acto como un contacto sexual separado (p. ej., si el encuestado tuvo sexo oral, vaginal y anal en un encuentro, esos serían tres contactos).
Las categorías de alto riesgo del punto F3c no se excluyen mutuamente. Pregúntele al cliente sobre todas las categorías. Su pareja sexual puede contarse en más de una categoría.
Temas a codificar/Definiciones
Registre los encuentros repetidos con la misma pareja como contactos sexuales separados. Cuente cada acto sexual como un contacto sexual separado (p. ej., si el encuestado tuvo sexo oral, vaginal y anal en un encuentro, se contarían como tres contactos).
Una persona que se inyecta drogas puede administrárselas por vía intravenosa (es decir, introducir la droga en la vena) o no intravenosa (es decir, colocarse la droga en un músculo o por debajo de la piel). Si el encuestado informa sobre una pareja que utiliza tanto drogas inyectables como no inyectables, cuente al encuestado como “una persona que se inyecta drogas”.
Si el encuestado no está seguro del estado de su pareja sexual, registre la respuesta como “NO SABE”.
Preguntas de comprobación
Compruebe con el punto F3b. La cantidad de contactos sexuales sin protección en los puntos F3c1 a F3c3 no debe ser mayor a la cantidad de contactos sexuales sin protección del punto F3b.
Esquema de omisión de preguntas
F3c1-3 se debe omitir si la respuesta del cliente a F3 es “no”, “SE NEGÓ A CONTESTAR” o “NO SABE”, si al programa no se le permite hacer esta pregunta o si F3b es cero.
[bookmark: _Toc7437397]F4	¿Alguna vez se hizo la prueba de VIH?
Intención/Puntos clave
La intención es determinar si el cliente alguna vez se realizó una prueba de VIH.
Temas a codificar/Definiciones
Las opciones de respuesta para esta pregunta son:
Sí: el cliente se realizó una prueba de VHI.
No: el cliente nunca se ha realizado una prueba de VHI.
NO SABE: el cliente no sabe si se ha realizado la prueba.
Si el cliente se niega a responder, se debe escribir “SE NEGÓ A CONTESTAR” en la herramienta, en las categorías de respuesta.
Esquema de omisión de preguntas
Si la respuesta es “no”, “SE NEGÓ A CONTESTAR” o “NO SABE”, vaya a la pregunta F5.
[bookmark: _Toc7437398]F4a	[Si la respuesta es afirmativa] ¿Sabe el resultado de su prueba de VIH?
Intención/Puntos clave
La intención es determinar si el cliente conoce los resultados de su prueba de VIH.
Sí: el cliente indica que conoce los resultados de su prueba de VIH.
No: el cliente indica que desconoce los resultados de su prueba de VIH.
Si el cliente se niega a responder, se debe escribir “SE NEGÓ A CONTESTAR” en la herramienta, en las categorías de respuesta.
Preguntas de comprobación	Ninguna
Esquema de omisión de preguntas	Ninguno
[bookmark: _Toc7437399]F5	¿Cómo calificaría su calidad de vida?
Intención/Puntos clave
La intención es determinar cómo percibe el cliente su calidad de vida. La calidad de vida concierne al bienestar general del cliente, pero el concepto en última instancia queda a interpretación del cliente.
Indagaciones adicionales
Lea todas las opciones de respuesta que aparecen en letras minúsculas y registre la respuesta del cliente, incluso si usted tiene cierto conocimiento que contradice la respuesta del cliente. No lea las categorías de respuesta “SE NEGÓ A CONTESTAR” o “NO SABE”.
Puede pedirle al cliente que aclare la respuesta si esta no es coherente con la imagen que el cliente está presentando.
Si el cliente pregunta qué se entiende por calidad de vida, explíquele que es un concepto que contempla la satisfacción de vida, incluido todo, desde la salud física y mental, el funcionamiento social, la familia, la educación, el empleo, los bienes, las creencias religiosas y el entorno comunitario y ambiental del cliente. Es un concepto subjetivo que incluye aspectos positivos y negativos de la vida.
Temas a codificar/Definiciones	Ninguno
Preguntas de comprobación	Ninguna
Esquema de omisión de preguntas	Ninguno
[bookmark: _Toc7437400]F6	¿Cuán satisfecho se siente con su salud?
Intención/Puntos clave
La intención es determinar cuán satisfecho está el cliente con su salud, lo cual incluye la salud física, mental y emocional.
Indagaciones adicionales
Lea todas las opciones de respuesta que aparecen en letras minúsculas y registre la respuesta del cliente, incluso si usted tiene cierto conocimiento que contradice la respuesta del cliente. No lea las categorías de respuesta “SE NEGÓ A CONTESTAR” o “NO SABE”.
Temas a codificar/Definiciones	Ninguno
Preguntas de comprobación	Ninguna
Esquema de omisión de preguntas	Ninguno
[bookmark: _Toc7437401]F7	¿Tiene suficiente energía para la vida cotidiana?
Intención/Puntos clave
La intención de esta pregunta es determinar si el cliente tiene suficiente energía mental y física para la vida diaria.
Indagaciones adicionales
Lea todas las opciones de respuesta que aparecen en letras minúsculas y registre la respuesta del cliente, incluso si usted tiene cierto conocimiento que contradice la respuesta del cliente. No lea las categorías de respuesta “SE NEGÓ A CONTESTAR” o “NO SABE”.
La energía concierne a la fuerza y la vitalidad que se necesitan para la actividad física y mental sostenida, pero el término en última instancia queda a interpretación del cliente.
Temas a codificar/Definiciones	Ninguno
Preguntas de comprobación	Ninguna
Esquema de omisión de preguntas	Ninguno

[bookmark: _Toc7437402]F8	¿Cuán satisfecho se siente con respecto a su capacidad para llevar a cabo sus actividades de la vida diaria?
Intención/Puntos clave
La intención de esta pregunta es determinar cuán satisfecho se encuentra un cliente con su capacidad para realizar sus actividades diarias.
Indagaciones adicionales
Lea todas las opciones de respuesta que aparecen en letras minúsculas y registre la respuesta del cliente. No lea las categorías de respuesta “SE NEGÓ A CONTESTAR” o “NO SABE”.
Entre las actividades diarias se pueden incluir el trabajo, la escuela, las responsabilidades familiares, la participación en el tratamiento, las responsabilidades legales (p. ej., citas de la libertad condicional) o eventos especiales.
Temas a codificar/Definiciones	Ninguno
Preguntas de comprobación	Ninguna
Esquema de omisión de preguntas	Ninguno
[bookmark: _Toc7437403]F9	¿Cuán satisfecho está con usted mismo?
Intención/Puntos clave
La intención de esta pregunta es determinar cuán satisfecho se encuentra el cliente con sí mismo. Los grados de satisfacción son subjetivos y están sujetos a la interpretación del cliente.
Indagaciones adicionales
Lea todas las opciones de respuesta que aparecen en letras minúsculas y registre la respuesta del cliente, incluso si usted tiene cierto conocimiento que contradice la respuesta del cliente. No lea las categorías de respuesta “SE NEGÓ A CONTESTAR” o “NO SABE”.
Temas a codificar/Definiciones	Ninguno
Preguntas de comprobación	Ninguna
Esquema de omisión de preguntas	Ninguno



[bookmark: _Toc7437404]F10	Por una causa distinta del consumo de alcohol o drogas, ¿cuántos días en los últimos 30 días:
	F10a.	 tuvo depresión grave?
	F10b.	 tuvo ansiedad o tensión graves?
	F10c.	 tuvo alucinaciones?
	F10d.	 tuvo problemas para comprender, concentrarse o 
		 recordar cosas?
	F10e.	 tuvo problemas para controlar conductas violentas?
	F10f.	 intentó suicidarse?
	F10g.	se le recetó un medicamento para un problema psicológico/emocional?
Intención/Puntos clave
La intención es determinar la cantidad de días, en los últimos 30 días, que el cliente ha tenido síntomas psiquiátricos graves que no se debieron al consumo de alcohol o de otras drogas.
Pregunte acerca de cada uno de los síntomas psiquiátricos por separado, e ingrese la cantidad de días que el cliente tuvo ese síntoma. La respuesta no puede ser mayor a 30 días.
Nota: Las indicaciones de intentos o pensamientos recientes de suicidio deben ser informadas al supervisor clínico de la agencia de tratamiento. Si el cliente expresa ideas suicidas (habla sobre matarse) en el momento de la entrevista, lo debe ver un supervisor clínico antes de dejar el consultorio.
Indagaciones adicionales
Explique que los síntomas se refieren a momentos en que el cliente no estaba bajo los efectos directos del alcohol, las drogas o la abstinencia. Esto significa que la conducta o el humor no se debió a un estado de intoxicación por droga o alcohol, o a los efectos de la abstinencia.
Temas a codificar/Definiciones
F10a	Depresión grave: es la sensación subjetiva del cliente de depresión “grave”. No se refiere a un diagnóstico de depresión.
F10b	Ansiedad o tensión graves: es la sensación subjetiva del cliente de ansiedad o tensión “grave”. No se refiere a un diagnóstico de trastorno de la ansiedad.
F10c	Alucinaciones: se refiere a ver o escuchar cosas que no estaban presentes o que las demás personas no podían ver ni escuchar. Las alucinaciones pueden ser auditivas o visuales.
F10d	Problemas para comprender, concentrarse o recordar cosas: pueden ser lapsos largos o cortos.
F10e	Problemas para controlar conductas violentas: se puede referir a la violencia contra otra persona, contra uno mismo, un animal, un objeto o contra un objetivo no dirigido.
F10f	Intentó suicidarse: no incluye pensamientos sobre suicidarse. Cuente solo los intentos reales. Si está entrevistando a un adolescente, los informes de autolesión y/o cortes no se deben considerar como suicidios, a menos que el cliente explícitamente diga que la intención fue suicidarse.
F10g	Medicamento recetado para un problema psicológico/emocional: el medicamento lo debió recetar una enfermera especializada, un asistente del médico, un médico o un psiquiatra para tratar un problema psiquiátrico o emocional. Registre la cantidad de días para los cuales se recetó el medicamento, incluso si el cliente no tomó la medicación.
Ejemplo: Si el médico le receta al cliente que tome dos píldoras por día durante 10 días, deberá ingresar el número 10.
Se debe registrar aquí cualquier medicamento recetado para tratar un problema psicológico o emocional, así sea una receta nueva o una reposición de la receta.
Si la receta indica que el cliente puede tomar el medicamento “cuando sea necesario,” pregúntele cuántas veces el cliente tomó la medicina en los últimos 30 días.
Si al cliente se le han recetado más de un medicamento, considere la cantidad de días más alta que se le haya recetado. Cuente cada día para los medicamentos con receta que se toman en secuencia (es decir, si el medicamento A se debe tomar por 10 días seguido por el medicamento B por 10 días, la respuesta sería 20 días). Sin embargo, si el medicamento A se recetó por 10 días y el medicamento B se debe tomar por 15 días (10 de los cuales coinciden con el medicamento A), la respuesta sería 15 días.
Preguntas de comprobación
Compruebe con el punto B2 de la sección sobre Consumo de drogas y alcohol. Asegúrese de que cualquier medicación que se recetó al cliente para un problema psicológico o emocional y que está tomando correctamente no se cuente en el punto B2.
Esquema de omisión de preguntas
Si las respuestas a F10a–F10g son todas iguales a “cero”, “SE NEGÓ A CONTESTAR” o “NO SABE”, pase a la pregunta F12.
[bookmark: _Toc7437405]F11	¿Cuánto le han molestado estos problemas psicológicos o emocionales durante los últimos 30 días?
Intención/Puntos clave
La intención es registrar los sentimientos del cliente sobre cuánto le molestaron los problemas psicológicos o emocionales mencionados en los últimos 30 días.
No lea las opciones “SE NEGÓ A CONTESTAR” o “NO SABE”, pero lea todas las otras opciones de respuesta y permita al cliente seleccionar una.
Indagaciones adicionales
Recuerde al cliente que responda a cualquier problema con el que se identifique en la pregunta F10. Indague si los clientes registraron condiciones serias pero dicen que no le molestaron para nada.
Temas a codificar/Definiciones
Puede querer leer nuevamente el/los punto/s de F10 que el cliente indicó que había experimentado.
Ejemplo: El cliente indicó haber experimentado una depresión seria en 12 de los últimos 30 días y ansiedad o tensión seria en 6 de los últimos 30 días. Pregunte al cliente si cuando experimentó la depresión seria y la ansiedad o tensión, no le molestó para nada, si le molestó un poco, en forma moderada, en forma considerable o muchísimo.
Preguntas de comprobación	Ninguna
Esquema de omisión de preguntas	Ninguno
[bookmark: _Toc7437406]F12	¿Alguna vez ha sufrido violencia o traumas en alguna situación (esto incluye violencia comunitaria o escolar; violencia doméstica; maltrato/ acoso físico, psicológico o sexual dentro o fuera de la familia; desastres naturales; actos terroristas; abandono; o pérdida traumática)?
Intención/Puntos clave
La intención de esta pregunta es determinar si el cliente experimentó o presenció violencia o traumas en alguna situación (esto incluye violencia comunitaria o escolar; violencia doméstica; maltrato o acoso físico, psicológico o sexual dentro o fuera de la familia; desastres naturales; actos terroristas; abandono; o pérdida traumática).
Indagaciones adicionales
Algunos ejemplos de violencia pueden incluir sufrir golpes, bofetadas o puñetazos. Algunos ejemplos de traumas pueden incluir presenciar o experimentar un evento molesto o perturbador. Los términos “violencia” y “traumas” se dejan a la interpretación del cliente.
Temas a codificar/Definiciones
El cliente responde si experimentó o presenció violencia o traumas en alguna situación (esto incluye violencia comunitaria o escolar; violencia doméstica; maltrato o acoso físico, psicológico o sexual dentro o fuera de la familia; desastres naturales; actos terroristas; abandono; o pérdida traumática).
SÍ: el cliente responde que experimentó las condiciones mencionadas anteriormente.
NO: el cliente responde que no experimentó las condiciones mencionadas anteriormente.
SE NEGÓ A CONTESTAR: el cliente se niega a responder.
NO SABE: el cliente responde que él o ella no sabe.
Preguntas de comprobación	Ninguna
Esquema de omisión de preguntas
Si la respuesta a F12 es “NO”, “SE NEGÓ A CONTESTAR” o “NO SABE”, pase al punto F13.
[bookmark: _Toc7437407]F12a	¿Alguna de esas experiencias fue tan aterradora, horrible o perturbadora que sintió y/o siente lo siguiente?: ¿Ha tenido o tiene pesadillas sobre eso o ha pensado o piensa en ellas sin querer hacerlo?
Intención/Puntos clave
La intención de esta pregunta es determinar si la violencia o los traumas mencionados en la pregunta F12 generaron sentimientos aterradores, horribles o perturbadores en el pasado o en el presente y si así fue, si esos sentimientos llevaron al cliente a tener pesadillas o pensamientos indeseados sobre ellos.
Indagaciones adicionales
Ninguno
Temas a codificar/Definiciones
Las opciones de respuesta para esta pregunta son:
SÍ: el cliente responde que experimentó las condiciones mencionadas anteriormente.
NO: el cliente responde que no experimentó las condiciones mencionadas anteriormente.
SE NEGÓ A CONTESTAR: el cliente se niega a responder.
NO SABE: el cliente responde que él o ella no sabe.
Preguntas de comprobación	Ninguna
Esquema de omisión de preguntas
Se debe omitir F12a si la respuesta del cliente a F12 es “NO”, “SE NEGÓ A CONTESTAR” o “NO SABE”.
[bookmark: _Toc7437408]F12b	¿Alguna de esas experiencias fue tan aterradora, horrible o perturbadora que sintió y/o siente lo siguiente?: ¿Se ha esforzado o se esfuerza por no pensar en eso o evitar situaciones que se lo recuerden?
Intención/Puntos clave
La intención de esta pregunta es determinar si la violencia o los traumas mencionados en la pregunta F12 generaron sentimientos aterradores, horribles o perturbadores en el pasado o en el presente y si así fue, si esos sentimientos provocaron que el cliente tenga que esforzarse para no pensar en ellos o evitar las situaciones que le recuerdan esas experiencias.
Indagaciones adicionales
Ninguno
Temas a codificar/Definiciones
Las opciones de respuesta para esta pregunta son:
SÍ: el cliente responde que él o ella ha experimentado las condiciones mencionadas anteriormente.
NO: el cliente responde que no ha experimentado las condiciones mencionadas anteriormente.
SE NEGÓ A CONTESTAR: el cliente se niega a responder.
NO SABE: el cliente responde que él o ella no sabe.
Preguntas de comprobación	Ninguna
Esquema de omisión de preguntas
Se debe omitir F12b si la respuesta del cliente a F12 es “NO”, “SE NEGÓ A CONTESTAR” o “NO SABE”.
[bookmark: _Toc7437409]F12c	¿Alguna de esas experiencias fue tan aterradora, horrible o perturbadora que sintió y/o siente lo siguiente?: ¿Ha estado o está constantemente en alerta o atento o se ha sobresaltado con facilidad?
Intención/Puntos clave
La intención de esta pregunta es determinar si la violencia o los traumas relacionados en la pregunta F12 generaron sentimientos aterradores, horribles o perturbadores en el pasado o en el presente y si así fue, si esos sentimientos provocaron que el cliente esté constantemente en alerta o atento o sobresaltado con facilidad.
Indagaciones adicionales	Ninguna
Temas a codificar/Definiciones
Las opciones de respuesta para esta pregunta son:
SÍ: el cliente responde que él o ella ha experimentado las condiciones mencionadas anteriormente.
NO: el cliente responde que no ha experimentado las condiciones mencionadas anteriormente.
SE NEGÓ A CONTESTAR: el cliente se niega a responder a la pregunta.
NO SABE: el cliente responde que no sabe la respuesta a esta pregunta.
Preguntas de comprobación	Ninguna
Esquema de omisión de preguntas
Se debe omitir F12c si la respuesta del cliente a F12 es “NO”, “SE NEGÓ A CONTESTAR” o “NO SABE”.
[bookmark: _Toc7437410]F12d	¿Alguna de esas experiencias fue tan aterradora, horrible o perturbadora que sintió y/o siente lo siguiente?: ¿Se ha sentido o se siente insensible y distante de las demás personas, actividades o su entorno?
Intención/Puntos clave
La intención de esta pregunta es determinar si la violencia o los traumas mencionados en la pregunta F12 generaron sentimientos aterradores, horribles o perturbadores en el pasado o en el presente y si así fue, si esos sentimientos provocaron que el cliente se sienta insensible o distante de las demás personas, actividades o su entorno.
Indagaciones adicionales	Ninguna
Temas a codificar/Definiciones
Las opciones de respuesta para esta pregunta son:
SÍ: el cliente responde que él o ella ha experimentado las condiciones mencionadas anteriormente.
NO: el cliente responde que no ha experimentado las condiciones mencionadas anteriormente.
SE NEGÓ A CONTESTAR: el cliente se niega a responder a la pregunta.
NO SABE: el cliente responde que no sabe la respuesta a esta pregunta.
Preguntas de comprobación	Ninguna
Esquema de omisión de preguntas
Se debe omitir F12d si la respuesta del cliente a F12 es “NO”, “SE NEGÓ A CONTESTAR” o “NO SABE”.
[bookmark: _Toc7437411]F13	En los últimos 30 días, ¿con qué frecuencia lo han golpeado, pateado, abofeteado o lastimado de otra manera físicamente?
Intención/Puntos clave
La intención de esta pregunta es determinar si el cliente fue alguna vez golpeado, pateado, abofeteado o lastimado de otra manera físicamente en los últimos 30 días y si lo fue, con qué frecuencia.
Indagaciones adicionales	Ninguna
Temas a codificar/Definiciones
El cliente responde que fue golpeado, pateado, abofeteado o lastimado de otra manera físicamente. Lea las primeras tres opciones de respuestas y registre la respuesta en la categoría correspondiente.
Nunca: el cliente responde que no experimentó las condiciones mencionadas anteriormente.
Algunas veces: el cliente responde que experimentó las condiciones mencionadas anteriormente “algunas veces”. “Algunas veces” se puede considerar hasta cinco veces, pero se deja en última instancia a la interpretación del cliente.
Más de un par de veces: el cliente responde que experimentó las condiciones mencionadas anteriormente “más de un par de veces”. “Más de un par de veces” se puede considerar más de cinco veces pero se deja en última instancia a la interpretación del cliente.
SE NEGÓ A CONTESTAR: el cliente se niega a responder a la pregunta.
NO SABE: el cliente responde que no sabe la respuesta a esta pregunta.
Preguntas de comprobación	Ninguna
Esquema de omisión de preguntas	Ninguno
[bookmark: _Toc7437412][bookmark: _Hlk519074477]SECCIÓN G:	RELACIONES SOCIALES
Descripción General
Esta sección está dirigida al uso del apoyo social del cliente y los servicios de recuperación durante los 30 días previos a la entrevista.
[bookmark: _Toc7437413]G1	En los últimos 30 días, ¿asistió voluntariamente a algún grupo de autoayuda que no estuviera afiliado a ninguna religión u organización basada en la fe para recuperarse? En otras palabras, ¿participó en alguna organización no profesional y organizada por pares dedicada a ayudar a las personas con problemas relacionados con adicciones, como: Alcohólicos Anónimos, Narcóticos Anónimos, la Casa Oxford (Oxford House), Organizaciones Seculares por la Sobriedad (Secular Organizations for Sobriety) o Mujeres por la Sobriedad (Women for Sobriety), etc.?
Intención/Puntos clave
La intención de este punto es medir si los clientes asistieron a grupos de autoayuda no profesionales y orientados por pares que los ayuden en su recuperación durante los últimos 30 días. Tenga en cuenta que esta es una pregunta de dos partes. Si el cliente indica que ha asistido a estos grupos en los últimos 30 días, se debe indagar sobre el número de veces que asistió. El cliente no tiene que estar en “recuperación” para poder asistir a este tipo de grupos. Por lo tanto, haga esta pregunta a todos los clientes.
Indagaciones adicionales
Si el cliente pregunta qué significa “voluntariamente a algún grupo de autoayuda”, explique que significa un grupo de apoyo o autoayuda en el cual la participación es voluntaria, incluso la asistencia al grupo es voluntaria. Por ejemplo, aun si el oficial de libertad condicional del cliente solicitó que asista a 30 grupos de autoayuda en 30 días, la participación en estos grupos todavía se consideraría voluntaria. Esto sucede porque una vez que el cliente se encuentra en el contexto del grupo, no se le solicita que sea un participante activo en el grupo para poder obtener crédito por asistir al grupo.
Temas a codificar/Definiciones
Esto no incluye reuniones o grupos que son patrocinados o dirigidos por organizaciones religiosas. Sin embargo, estos tipos de reuniones de grupo se pueden llevar a cabo en iglesias, templos u otros lugares o edificios religiosos sin estar afiliados a ningún grupo religioso en particular.
Una organización operada por pares es una en la cual la persona o personas que posibilitan el grupo no son profesionales pagos (aunque sean o no, de hecho, profesionales). En cambio, la persona o personas que dirigen el grupo son pares o miembros del grupo.
Generalmente asistir al grupo no tiene ningún costo (salvo donaciones o aportes voluntarios). El grupo está dirigido por voluntarios, que no reciben pago por sus servicios.
Las opciones de respuesta para esta pregunta son:
SÍ: el cliente ha asistido a grupos de autoayuda voluntarios para recuperarse en los últimos 30 días. En caso afirmativo, especifique la cantidad de veces que el cliente asistió a estos grupos.
NO: el cliente no ha asistido a grupos de autoayuda voluntarios para recuperarse en los últimos 30 días.
Preguntas de comprobación	Ninguna
Esquema de omisión de preguntas	Ninguno
[bookmark: _Toc7437414]G2	En los últimos 30 días, ¿asistió a algún grupo de autoayuda afiliado a alguna religión/fe para recuperarse?
Intención/Puntos clave
La intención es registrar si, en los últimos 30 días, el cliente ha asistido a algún grupo de autoayuda o de recuperación basado en la religión o en la fe y enfocado en la recuperación.
Tenga en cuenta que esta es una pregunta de dos partes. Si el cliente indica que ha asistido a estos grupos en los últimos 30 días, se debe indagar sobre el número de veces que asistió.
El cliente no tiene que estar en “recuperación” para poder asistir a este tipo de grupos. Por lo tanto, haga esta pregunta a todos los clientes.
Indagaciones adicionales
Si el cliente pregunta qué significa “basado en la religión o en la fe”, explique que significa un grupo que está dirigido por una organización religiosa o que tiene un mensaje para la recuperación basado en la religión o en la fe. Aclare que esto no incluye a los grupos laicos que se reúnen en edificios religiosos.
Temas a codificar/Definiciones
Esto no incluye los grupos o reuniones laicas que se llevan a cabo en edificios religiosos, como iglesias y templos. La organización que dirige o patrocina al grupo debe ser una organización basada en la religión o en la fe, o el grupo debe tener un mensaje religioso para la recuperación.
Estos pueden ser grupos organizados por pares, o pueden estar dirigidos o coordinados por un miembro del clero o de una organización religiosa. Además, esto puede incluir servicios proporcionados por proveedores de servicios de recuperación afiliados con una religión o fe financiados por CSAT.
Asistir al grupo no tiene ningún costo (salvo donaciones o aportes voluntarios). El grupo suele estar dirigido por voluntarios, que no reciben pago por sus servicios. Sin embargo, los miembros asalariados de las organizaciones religiosas que patrocinan a los grupos pueden dirigirlos.
La participación en cámaras de sudación para los indígenas americanos se puede contar aquí si el propósito fue la recuperación o la autoayuda.
Las opciones de respuesta para esta pregunta son:
SÍ: el cliente ha asistido a un grupo de autoayuda afiliado a alguna religión o fe para recuperarse en los últimos 30 días. En caso afirmativo, especifique la cantidad de veces que el cliente asistió a estos grupos.
NO: el cliente no ha asistido a un grupo de autoayuda afiliado a alguna religión o fe para recuperarse en los últimos 30 días.
Preguntas de comprobación	Ninguna
Esquema de omisión de preguntas	Ninguno
[bookmark: _Toc7437415]G3	En los últimos 30 días, ¿asistió a alguna reunión de alguna organización que apoya la recuperación que no sea ninguna de las organizaciones mencionadas anteriormente?
Intención/Puntos clave
La intención es registrar si, en los últimos 30 días, el cliente ha asistido a alguna reunión, actividad o evento que apoye la recuperación, o a grupos de autoayuda o de recuperación patrocinados por una organización que no está enfocada en la recuperación.
Tenga en cuenta que esta es una pregunta de dos partes. Si el cliente indica que ha asistido a estos grupos en los últimos 30 días, se debe indagar sobre el número de veces que asistió.
El cliente no tiene que estar en “recuperación” para poder asistir a este tipo de grupos. Por lo tanto, haga esta pregunta a todos los clientes.
Indagaciones adicionales	Ninguna
Temas a codificar/Definiciones
Ejemplo: El cliente puede haber asistido a una presentación sobre la concientización sobre la diabetes. La organización presentadora se ocupa en primer lugar de la diabetes y apoya la recuperación a través de la promoción de un estilo de vida saludable.
Las opciones de respuesta para esta pregunta son:
SÍ: el cliente ha asistido a reuniones de organizaciones que apoyan la recuperación diferentes a las enumeradas en G1 y G2 en los últimos 30 días. Si la respuesta es positiva especifique el número de veces que se asistió a estos grupos.
NO: el cliente no ha asistido a reuniones de organizaciones que apoyan la recuperación diferentes a las enumeradas en G1 y G2 en los últimos 30 días.
Preguntas de comprobación	Ninguna
Esquema de omisión de preguntas	Ninguno
[bookmark: _Toc7437416]G4	En los últimos 30 días, ¿tuvo interacción con algún familiar y/o amigo que lo apoye en su recuperación?
Intención/Puntos clave
La intención de este punto es medir si los clientes cuentan con una red de soporte social afuera de una red de apoyo de tratamiento o recuperación.
El cliente no tiene que estar en “recuperación” para poder asistir a este tipo de grupos. Por lo tanto, haga esta pregunta a todos los clientes.
Indagaciones adicionales/Problema
Los términos “interacción” y “apoyo” están abiertos a una amplia interpretación. Una interacción se puede considerar como una que apoya y que no apoya a la misma vez, dependiendo de la perspectiva; por lo tanto, recomendamos que aclare la pregunta diciendo al cliente que lo que se le pregunta es “En los últimos 30 días, ¿ha pasado tiempo con personas que lo apoyan en su recuperación, incluyendo familiares y amigos?”
Temas a codificar/Definiciones
Las opciones de respuesta para esta pregunta son:
SÍ: el cliente ha tenido interacción con familiares o amigos que lo apoyan en su recuperación en los últimos 30 días.
NO: el cliente no ha tenido interacción con familiares o amigos que lo apoyan en su recuperación en los últimos 30 días.
Preguntas de comprobación	Ninguna
Esquema de omisión de preguntas	Ninguno
[bookmark: _Toc7437417]G5	¿A quién acude cuando tiene problemas?
Intención/Puntos clave
La intención de esta pregunta es determinar a quién acude el cliente más frecuentemente cuando tiene un problema.
Indagaciones adicionales
Lea como una pregunta abierta y marque la respuesta del cliente.
Temas a codificar/Definiciones
El cliente debe especificar una respuesta indicando la persona a la que acude en forma más frecuente para pedirle apoyo. Las opciones de respuesta para esta pregunta son:
Nadie: el cliente no tiene a nadie a quien acudir o confía solo en sí mismo.
Miembro del clero: el cliente acude a un miembro del clero, incluyendo ministro, pastor, sacerdote, rabino, monja, imam, erudito, lama, etc.
Familiar: el cliente acude a los miembros de su familia para pedirles apoyo cuando tiene un problema. Esto incluye a los miembros de la familia inmediata o extensa y los cónyuges o hijos.
Amigos: el cliente acude a alguien que considera su amigo.
Otros (especificar): especifique. Registre aquí novio/novia/pareja. También registre aquí “patrocinador”.
Preguntas de comprobación	Ninguna
Esquema de omisión de preguntas	Ninguno
[bookmark: _Toc7437418]G6	¿cuán satisfecho se encuentra con sus relaciones personales?
Intención/Puntos clave
La intención de esta pregunta es determinar cuán satisfecho se encuentra el cliente con sus relaciones personales.
Indagaciones adicionales
Lea todas las opciones de respuesta que aparecen en letras minúsculas y registre la respuesta del cliente. No lea las categorías de respuesta “SE NEGÓ A CONTESTAR” o “NO SABE”.
Las relaciones personales pueden incluir las relaciones con familiares, amigos, novio/novia, pareja y compañeros de trabajo, pero el término se deja en última instancia a la interpretación del cliente.
Temas a codificar/Definiciones	Ninguno
Preguntas de comprobación	Ninguna
Esquema de omisión de preguntas
[bookmark: _Hlk521586831]Si se le solicita que complete una Sección H específica del programa, pase a la Sección H ubicada en el apéndice A ahora. 
[bookmark: _Hlk521585731]Si no se le solicita que complete la Sección H y esta es una entrevista de admisión/entrevista inicial de la GPRA, deténgase ahora, la entrevista está completa.
[bookmark: _Toc7437419]

SECCIÓN H:	PREGUNTAS ESPECÍFICAS DEL PROGRAMA
Varios programas presentan datos específicos del programa al Sistema de Informes y Rendición de Cuentas sobre el Desempeño (SPARS). Usted no es responsable de recopilar información sobre todas las preguntas de la Sección H. Si su programa requiere la Sección H, recibirá orientación sobre las definiciones específicas y/o los esquemas de omisión de preguntas de su oficial del proyecto gubernamental (GPO). Si tiene alguna pregunta, contacte a su GPO.
Si su programa no requiere la Sección H, omita esta sección.
Consulte el apéndice A para obtener más detalles sobre cómo completar la Sección H. 
[bookmark: _Toc331081147][bookmark: _Toc331082448][bookmark: _Toc331082711]
[bookmark: _Toc7437420]SECCIÓN I:	ESTADO DE SEGUIMIENTO
(SEGÚN LO INFORMADO POR EL PERSONAL DEL PROGRAMA RESPECTO DEL CLIENTE SOLAMENTE EL SEGUIMIENTO)
Descripción General
Esta sección corresponde al estado del cliente en la entrevista de seguimiento de 3 o 6 meses. Esta información solo se completa en la entrevista de seguimiento y la proporciona el personal del programa sin preguntarle al cliente.
Las entrevistas de seguimiento de la GPRA se deben completar después del número de meses especificados (3 o 6) a partir de la fecha en que se realizó la entrevista de admisión/entrevista inicial (ya no se requiere una entrevista de seguimiento de 12 meses). El CSAT proporciona un período de tiempo para que se realicen estas entrevistas de seguimiento GPRA. El período de tiempo permitido para estas entrevistas de seguimiento GPRA es un mes antes de la fecha de aniversario (3 o 6 meses) y hasta dos meses después de la fecha de aniversario (3 o 6 meses). Los programas designados por el CSAT como programas para personas sin hogar tienen un período de espera de dos meses antes y dos meses después de la fecha de aniversario de seguimiento de 6 meses. La tasa de seguimiento objetivo es del 100 %, por lo cual los programas deben intentar hacer un seguimiento de todos los clientes. La tasa mínima de finalización de seguimiento es del 80 %. Por ejemplo:
Para programas que completan una entrevista de seguimiento de 6 meses: si un cliente recibe la entrevista de admisión/entrevista inicial de la GPRA el 1.° de enero, la fecha de aniversario de la entrevista de seguimiento de 6 meses sería el 1.° de julio. El período de tiempo para realizar la entrevista de seguimiento de 6 meses comenzará un mes antes de la fecha de aniversario el 1.° de junio y finalizará dos meses después de la fecha de aniversario el 1.° de septiembre.
Para programas para clientes sin hogar que completan una entrevista de seguimiento de 6 meses: si un cliente recibe la entrevista de admisión/entrevista inicial de la GPRA el 1.° de enero, la fecha de aniversario de la entrevista de seguimiento de 6 meses sería el 1.° de julio. El período de tiempo para realizar la entrevista de seguimiento de 6 meses comenzará dos meses antes de la fecha de aniversario el 1.° de mayo y finalizará dos meses después de la fecha de aniversario el 1.° de septiembre.
Para programas de adolescentes y otros programas selectos que completan entrevistas de seguimiento de 3 y 6 meses: si un cliente recibe la entrevista de admisión/entrevista inicial de la GPRA el 1.° de enero, la fecha de aniversario de la entrevista de seguimiento de 3 meses sería el 1.° de abril. El período de tiempo para realizar la entrevista de seguimiento de 3 meses comenzará un mes antes de la fecha de aniversario el 1° de marzo y finalizará dos meses después de la fecha de aniversario el 1° de junio.
Si un cliente recibe la entrevista de admisión/entrevista inicial de la GPRA el 1° de enero, la fecha de aniversario de la entrevista de seguimiento de 6 meses sería el 1° de julio. El período de tiempo para realizar la entrevista de seguimiento de 6 meses comenzará un mes antes de la fecha de aniversario el 1° de junio y finalizará dos meses después de la fecha de aniversario el 1° de septiembre.
[bookmark: _Toc7437421]I1	¿Cuál es el estado de seguimiento del cliente?
Intención/Puntos clave
La intención es documentar el estado del cliente al final del sexto mes (y si lo requiere, el tercer mes) de seguimiento y también el esfuerzo del proyecto por completar la entrevista. Seleccione la respuesta que mejor se adapta.
Indagaciones adicionales	Ninguna: el cliente no responde.
Temas a codificar/Definiciones
Respuesta 01	Había fallecido al momento de la fecha en que debía realizarse la entrevista: si el cliente ha fallecido al momento de realizar la entrevista de seguimiento y esta información se comprobó.
Respuesta 11	Completó la entrevista dentro del período especificado: marque esta categoría si la entrevista fue completada dentro del tiempo indicado por CSAT para recolectar datos. (Consulte la página anterior para las definiciones de los períodos de tiempo especificados).
Respuesta 12	Completó la entrevista fuera del período especificado: marque esta categoría si la entrevista no fue completada dentro del tiempo indicado por CSAT para recolectar datos. (Consulte la página anterior para las definiciones de los períodos de tiempo especificados).
Respuesta 21	Se le ubicó, pero se negó a responder; sin especificar: el cliente todavía está inscrito en el programa pero se rehusó a responder la entrevista de seguimiento de GPRA.
Respuesta 22	Se le ubicó, pero no pudo tener acceso a la institución: usted localizó al cliente en una institución pero no se le permitió conducir la entrevista cara a cara. La institución puede ser cualquier lugar donde el cliente está ubicado actualmente (prisión/cárcel, hospital, institución mental, residencial u otro lugar de tratamiento de drogas que no permite que el cliente tenga contacto exterior).
Respuesta 23	Se le ubicó, pero no se pudo acceder a él: usted sabe dónde se encuentra el cliente, pero no puede tener acceso debido a la distancia u otros factores. Por ejemplo, supo que el cliente se mudó a otro país y esta información se comprobó.
Respuesta 24	Se le ubicó, pero fue retirado del proyecto: el cliente ya no está inscrito en el programa y se negó a completar la entrevista de seguimiento de la GPRA.
Respuesta 31	No se le pudo ubicar, se mudó: el cliente se mudó fuera del área, esta información se comprobó y todavía no ha podido localizarlo.
Respuesta 32	No se le pudo ubicar por otra razón: el cliente puede o no haber abandonado el área y usted no puede determinar su ubicación o estado actual (si está vivo o falleció, etc.) y no puede comprobar si existe alguna de las condiciones mencionadas. Registre una descripción de la situación en el espacio proporcionado.
Preguntas de comprobación	Ninguna
Esquema de omisión de preguntas	Ninguno
[bookmark: _Toc7437422]I2	¿El cliente aún está recibiendo servicios de su programa?
Intención/Puntos clave
La intención es registrar si los servicios financiados por CSAT están vigentes para el cliente en su agencia en el momento de la entrevista de seguimiento.
Indagaciones adicionales	Ninguna
Temas a codificar/Definiciones
Esta es una pregunta para responder “sí” o “no”.
Preguntas de comprobación	Ninguna
Esquema de omisión de preguntas
Si esta es una entrevista de seguimiento, esta es la última sección que se completa.
[bookmark: _Toc7437423]SECCIÓN J:	ESTADO DEL ALTA MÉDICA
(SEGÚN LO INFORMADO POR EL PERSONAL DEL PROGRAMA RESPECTO DEL CLIENTE SOLAMENTE AL MOMENTO DEL ALTA MÉDICA)
Descripción General
La información en esta sección corresponde al estado del cliente al momento del alta médica. Esta información solo se completa en el momento del alta médica. No se pregunta al cliente, la debe completar el personal del proyecto.
[bookmark: _Toc7437424]J1	¿En qué fecha se le dio el alta médica al cliente?
Intención/Puntos clave
La intención de esta pregunta es determinar cuándo el cliente fue dado de alta del programa de tratamiento, sin importar si el alta médica fue voluntario o involuntario. Ingrese la fecha en que el cliente fue dado de alta, no la fecha de la entrevista del alta médica.
Indagaciones adicionales	Ninguna: el cliente no responde.
Temas a codificar/Definiciones
Ingrese la fecha como mm/dd/aaaa.
La definición de alta médica de CSAT GPRA debe seguir la definición del beneficiario de la subvención. Si el beneficiario de la subvención no tiene una definición de alta médica, este debe usar 30 días sin contacto como la fecha del alta médica de GPRA e intentar completar una entrevista de alta médica en ese momento. (Consulte las páginas 5 y 6 para obtener más información sobre el alta médica.)
Preguntas de comprobación	Ninguna
Esquema de omisión de preguntas	Ninguno
[bookmark: _Toc7437425]J2	¿Cuál es el estado de alta del cliente?
Intención/Puntos clave
La intención de esta pregunta es determinar el estado del alta médica del cliente.
Tenga en cuenta que esta es una pregunta de dos partes. Si el cliente completó o se graduó del programa, marque “completo/graduado”. Si se canceló la participación del cliente en el programa, marque “cancelación” e indique el motivo de la cancelación del programa para el cliente utilizando las opciones de respuesta de la lista proporcionada. Si el motivo de la cancelación no se encuentra en la lista, elija “otros” y explique el motivo.
Indagaciones adicionales	Ninguna: el cliente no responde.
Temas a codificar/Definiciones
Respuesta 01	Se fue por su propia decisión, contradiciendo la recomendación del personal, con progreso satisfactorio: el cliente cumplía con el programa o plan de tratamiento pero se fue antes de completarlo.
Respuesta 02	Se fue por su propia decisión, contradiciendo la recomendación del personal, sin progreso satisfactorio: el cliente no cumplía con el programa o plan de tratamiento y se fue antes de completarlo.
Respuesta 03	Se le dio el alta de manera involuntaria por falta de participación: el cliente no cumplía con el programa o plan de tratamiento y fue dado de baja por el programa.
Respuesta 04	Se le dio el alta de manera involuntaria por violación de las reglas: el cliente violó las reglas del programa o cometió una infracción y fue dado de baja por el programa.
Respuesta 05	Se le derivó a otro programa u otros servicios con progreso satisfactorio: el cliente cumplía con el programa o plan de tratamiento pero fue derivado a otro programa u otros servicios.
Respuesta 06	Se le derivó a otro programa u otros servicios con progreso insatisfactorio: el cliente no cumplía con el programa o plan de tratamiento y fue derivado a otro programa u otros servicios.
Respuesta 07	Se le encarceló por un delito cometido durante el tratamiento con progreso satisfactorio: el cliente cumplía con el programa o plan de tratamiento pero fue encarcelado debido a un delito cometido durante el tratamiento.
Respuesta 08	Se le encarceló por un delito cometido durante el tratamiento con progreso insatisfactorio: el cliente no cumplía con el programa o plan de tratamiento y fue encarcelado debido a un delito cometido durante el tratamiento.
Respuesta 09	Se le encarceló debido a una orden de arresto o cargo anterior, antes de ingresar al tratamiento con progreso satisfactorio: el cliente cumplía con el programa o plan de tratamiento pero fue encarcelado debido a un delito cometido antes del tratamiento.
Respuesta 10	Se le encarceló debido a una orden de detención o cargo anterior, antes de ingresar al tratamiento con progreso insatisfactorio: el cliente no cumplía con el programa o plan de tratamiento y fue encarcelado debido a un delito cometido antes del tratamiento.
Respuesta 11	Se le transfirió a otra instalación por razones de salud: la salud del cliente hizo necesaria una transferencia a otro centro antes de completar el tratamiento.
Respuesta 12	Fallecimiento: el cliente falleció antes de completar el tratamiento.
Respuesta 13	Otro: se canceló la participación del cliente en el programa antes de completar el tratamiento por una razón que no se encuentra mencionada anteriormente. Especifique la razón de la cancelación.
Preguntas de comprobación	Ninguna
Esquema de omisión de preguntas	Ninguno
[bookmark: _Toc7437426]J3	¿El programa le realizó una prueba de VIH al cliente?
Intención/Puntos clave
La intención es registrar si este programa financiado por CSAT le realizó o no al cliente una prueba de VIH.
Indagaciones adicionales	Ninguna
Temas a codificar/Definiciones
Las opciones de respuesta para esta pregunta son:
Sí: el programa le realizó una prueba de VIH al cliente.
No: el programa no le realizó una prueba de VIH al cliente.
Esquema de omisión de preguntas
Si la respuesta es positiva pase a la Sección K, si es negativa vaya a J4.
Preguntas de comprobación	Ninguna
[bookmark: _Toc7437427]J4	[Si la respuesta es no] ¿El programa derivó al cliente para que se realizara una prueba?
Intención/Puntos clave
La intención es registrar si el programa derivó o no a este cliente para que se realice una prueba de VIH.
Indagaciones adicionales	Ninguna
Temas a codificar/Definiciones
Las opciones de respuesta para esta pregunta son:
Sí: el programa derivó a este cliente para una prueba de VIH.
No: el programa no derivó a este cliente para una prueba de VIH.
Preguntas de comprobación	Ninguna
Esquema de omisión de preguntas
Omita la Sección K si el tipo de entrevista no es de alta médica.
[bookmark: _Toc7437428]SECCIÓN K:	SERVICIOS RECIBIDOS
(SEGÚN LO INFORMADO AL MOMENTO DEL ALTA MÉDICA)
[bookmark: _Toc331082721]DESCRIPCIÓN GENERAL
Identifique la cantidad de días y sesiones de servicio proporcionados al cliente durante el transcurso del tratamiento. Los servicios registrados en esta sección solo incluyen aquellos financiados por esta subvención de CSAT. La cantidad de días se refiere al número de días que el cliente lleva inscrito en el programa. Esta información no se pregunta al cliente, la debe completar el personal del proyecto. (Cuente la cantidad de días desde la admisión hasta el alta médica).
Temas a codificar/Definiciones
MODALIDAD
Ingrese la cantidad de DÍAS de servicios proporcionados durante el transcurso del tratamiento/la recuperación del cliente. [INGRESE 0 SI NO SE PROPORCIONARON SERVICIOS. DEBE TENER POR LO MENOS UN DÍA POR MODALIDAD O TIPO DE PROGRAMA].
1. Administración de casos: definir, iniciar y controlar los servicios médicos, de tratamiento de drogas, sociales y psicosociales proporcionados al cliente y su familia.
2. Tratamiento durante el día: una modalidad que se usa para la educación de grupos, la terapia de actividad, etc., que dura más de cuatro horas continuas en un ambiente de apoyo.
3. Internación/hospitalización (por cualquier causa distinta de la desintoxicación): un paciente que ingresa en un hospital o clínica para un tratamiento que requiere al menos una estadía de una noche.
4. Tratamiento ambulatorio: un paciente que se admite en un hospital o clínica para el tratamiento y que no requiere una estancia nocturna.
5. Extensión comunitaria: intervenciones educativas manejadas cara a cara con individuos de alto riesgo en los barrios de los clientes u otras áreas donde los clientes se reúnen normalmente, conducidas por un semejante o un educador semiprofesional.
6. Tratamiento ambulatorio intensivo: tratamiento intensivo multimodal para los síntomas emocionales o conductuales que interfieren con el funcionamiento normal. Estos clientes requieren tratamiento frecuente para mejorar, al tiempo que mantienen las responsabilidades familiares, estudiantiles o laborales en la comunidad. Los servicios ambulatorios intensivos difieren de los ambulatorios en la intensidad y el número de horas por semana. Los servicios de tratamiento ambulatorio intensivo se proporcionan durante dos o más horas por día por tres o más días por semana.
7. Metadona: provisión del mantenimiento de la metadona para clientes adictos a los opioides.
8. Tratamiento residencial/rehabilitación: un centro residencial u hogar de transición que proporciona, in situ, servicios terapéuticos y de apoyo estructurados específicamente para la adicción al alcohol y a otras drogas.
9. Desintoxicación (seleccione solo una opción): un programa de tratamiento supervisado por un médico para la adicción al alcohol o las drogas diseñado para purgar el cuerpo de sustancias intoxicantes o adictivas.
a.	Internación hospitalaria: el cliente reside en un centro médico u hospital durante su tratamiento.
b.	Tratamiento residencial autónomo: el paciente reside en un centro que no es un hospital durante el tratamiento.
c.	Desintoxicación ambulatoria: tratamiento que se realiza en un entorno terapéutico especializado y está diseñado para proporcionar estabilización psicológica y fisiológica para garantizar un proceso de abstinencia de alcohol y/o drogas que sea seguro.
10. Cuidado postratamiento: tratamiento que se administra por un tiempo limitado después de que el cliente haya completado su programa de tratamiento primario, pero aún esté conectado con el proveedor del tratamiento.
11. Apoyo durante la recuperación: apoyo de compañeros, familiares, amigos y profesionales de la salud durante la recuperación. Incluye cualquiera de los siguientes: asistencia en vivienda, oportunidades de educación y empleo; crear un ambiente familiar constructivo y otras relaciones personales; asistencia para el manejo del estrés; actividades sociales y recreativas libres de alcohol y drogas; apoyo u orientación de recuperación para ayudar a gestionar el proceso de obtención de servicios de múltiples sistemas, que incluye atención primaria y de salud mental, bienestar infantil y sistemas de justicia penal.
12. Otro (especifique): especificar cualquier otra modalidad de servicio que recibió el cliente.
SERVICIOS DE TRATAMIENTO
Ingrese la cantidad de SESIONES proporcionadas al cliente durante el transcurso del tratamiento/la recuperación. [INGRESE 0 SI NO SE PROPORCIONARON SERVICIOS].
Nota: Las subvenciones de SBIRT deben tener, al menos, una sesión para uno de los servicios de tratamiento enumerados de uno a cuatro.
1. Detección: una recopilación y clasificación de la información utilizada para determinar si una persona tiene un problema con el abuso de alcohol u otras drogas (AOD) y, de ser así, si es apropiada una evaluación clínica detallada. La detección es un proceso que identifica a las personas en riesgo de padecer la “enfermedad” o el trastorno (Instituto Nacional sobre el Abuso del Alcohol y el Alcoholismo, 1990). Como tal, las pruebas de detección se refieren a un procedimiento breve que se utiliza para determinar la probabilidad de la presencia de un problema, demostrar que existe un motivo de preocupación o identificar la necesidad de una evaluación adicional. En una población general, la detección del abuso y la dependencia de sustancias se centraría en determinar la presencia o ausencia del trastorno, mientras que para una población ya identificada en riesgo, el proceso de detección se ocuparía de medir la gravedad del problema y determinar la necesidad de una evaluación integral.
2. Intervención breve: aquellas prácticas que tienen como objetivo investigar un problema potencial y motivar a una persona para que comience a hacer algo respecto de su abuso de sustancias, ya sea por medios naturales, dirigidos por el cliente o mediante un tratamiento adicional para el abuso de sustancias.
3. Tratamiento breve: un proceso sistemático y enfocado que se basa en la evaluación, el compromiso del cliente y la implementación rápida de estrategias de cambio. Por lo general, los tratamientos breves consisten en más (y más largas) sesiones que breves intervenciones. Según diferentes fuentes, la duración de los tratamientos breves es de 1 sesión (Bloom, 1997) a 40 sesiones (Sifneos, 1987), y el tratamiento típico dura entre 6 y 20 sesiones. Por lo general, veinte sesiones es lo máximo debido a las limitaciones impuestas por muchas organizaciones de atención médica administrada. Cualquier tratamiento puede ser breve por accidente o circunstancia, pero el enfoque está en el tratamiento breve planificado. Los tratamientos descritos aquí pueden involucrar un número establecido de sesiones o un rango establecido (por ejemplo, de 6 a 10 sesiones), pero siempre funcionan dentro de un límite de tiempo que es claro tanto para el terapeuta como para el cliente.
Nota: El tratamiento breve no es aplicable a las subvenciones de ATR.
4. Derivación para recibir tratamiento: un proceso para facilitar el acceso de los clientes/consumidores a tratamientos y servicios especializados a través de la vinculación o la dirección de los clientes/consumidores a las agencias que pueden satisfacer sus necesidades.
Nota: La derivación para recibir tratamiento no es aplicable a las subvenciones de ATR.
5. Evaluación: examinar sistemáticamente, con el fin de determinar la idoneidad para el tratamiento.
6. Planificación de tratamiento/recuperación: un programa o método que funciona de antemano para administrar o aplicar recursos a un paciente por dolencias, enfermedades o lesiones.
7. Terapia individual: orientación profesional de una persona utilizando métodos psicológicos.
8. Terapia grupal: orientación profesional de un grupo de personas reunidas utilizando métodos psicológicos.
9. Terapia familiar/matrimonial: un tipo de psicoterapia para un matrimonio o una familia con el propósito de resolver problemas en sus relaciones.
10. Servicios de tratamiento/recuperación simultáneos: asistencia y recursos proporcionados a los clientes que sufren de trastornos de la salud mental y trastornos de consumo de sustancias.
11. Intervenciones farmacológicas: el uso de cualquier agente farmacológico para afectar los resultados del tratamiento de los clientes que abusan de sustancias. Por ejemplo, el uso de fenitoína en la abstinencia de alcohol y el uso de buprenorfina en el tratamiento con opioides.
12. Terapia para personas con VIH/SIDA: un tipo de psicoterapia para las personas infectadas y que viven con VIH/SIDA.
13. Otros servicios clínicos (especifique): otros servicios que el cliente recibió y que no figuran en la lista anterior.
SERVICIOS DE ADMINISTRACIÓN DE CASOS
1. Servicios familiares (incluidos los servicios de educación matrimonial, crianza y desarrollo infantil): recursos proporcionados por el estado para el bienestar y la seguridad de los niños, las familias y la comunidad.
2. Cuidado de niños: cuidado que se brinda a los niños por un período de tiempo.
3. Servicios de empleo: recursos que se brindan a los clientes para ayudarlos a encontrar empleo.
a.	Servicios anteriores al empleo: servicios que se brindan a los clientes antes del empleo, que pueden incluir verificaciones de antecedentes, pruebas de drogas y evaluaciones. Estos servicios permiten a los empleadores “verificar” a los posibles empleados antes de contratarlos.
b.	Preparación para el empleo: proporciona herramientas y estrategias a los clientes para ayudarles a obtener un empleo Estas estrategias incluyen la implementación de nuevas habilidades, cambios y acciones para garantizar que los clientes logren sus resultados específicos.
4. Coordinación de servicios individuales: servicios que las familias pueden optar por utilizar cuando necesiten ayuda para obtener apoyo para que sus hijos o hijas con discapacidades mentales puedan vivir de la manera más independiente posible en la comunidad.
5. Transporte: proporcionar un medio de transporte para que los clientes viajen de un lugar a otro.
6. Servicio relacionado con el VIH/SIDA: recursos proporcionados a los clientes para mejorar la calidad y disponibilidad de la atención para personas con VIH/SIDA y sus familias.
7. Apoyo para servicios de vivienda temporaria en lugares libres de drogas: proporciona asistencia de alquiler para familias y personas que buscan estar libres de drogas y que pueden ser alojadas por hasta dos años mientras reciben servicios de apoyo intensivo del personal de la agencia.
8. Otros servicios de administración de casos (especifique): otros servicios de administración de casos que el cliente recibió y que no figuran en la lista anterior.
SERVICIOS MÉDICOS
1. Atención médica: tratamiento profesional para enfermedades o lesiones.
2. Pruebas de alcoholismo/drogadicción: cualquier proceso utilizado para identificar el grado en que una persona ha consumido o está consumiendo alcohol u otras drogas.
3. Pruebas y apoyo médico para el VIH/SIDA: servicios médicos que se brindan a los clientes que tienen VIH/SIDA y sus familias.
4. Otros servicios médicos (especifique): otros servicios médicos que el cliente recibió y que no figuran en la lista anterior.
SERVICIOS DE CUIDADO POSTRATAMIENTO
1. Atención continua: brindar atención médica durante largos períodos de tiempo.
2. Prevención de recaídas: identificar la etapa actual de recuperación de cada cliente y establecer un plan de recuperación para identificar y administrar los signos de advertencia de recaída.
3. Preparación para la recuperación: guía que incluye una combinación de orientación, apoyo y diversas formas de tratamientos de mediación para encontrar soluciones que rompan el hábito del abuso de sustancias.
4. Grupos de autoayuda y apoyo: ayudar o mejorar uno mismo sin la ayuda de otros; y/o un conjunto de personas que tienen experiencias similares y ayudan a alentar y evitar que las personas fracasen.
5. Apoyo espiritual: apoyo espiritual/basado en la religión para el proceso de recuperación de los clientes.
6. Otros servicios de cuidado postratamiento (especifique): otros servicios de cuidado después del tratamiento que el cliente recibió y que no figuran en la lista anterior.
SERVICIOS EDUCATIVOS
1. Educación sobre el abuso de sustancias: un programa de instrucción diseñado para ayudar a las personas en la prevención, recaída o tratamiento para el abuso de las drogas.
2. Educación sobre el VIH/SIDA: un programa de instrucción diseñado para ayudar a las personas con VIH/SIDA y a sus familias con la prevención y/o tratamiento del VIH/SIDA.
3. Otros servicios educativos (especifique): otros servicios de educación que el cliente recibió y que no figuran en la lista anterior.
SERVICIOS DE APOYO DURANTE LA RECUPERACIÓN ENTRE PARES
1. Orientación o tutoría entre pares: servicios que involucran un consejero de confianza o un profesor para otra persona en igualdad de condiciones u otros en apoyo de la recuperación de un cliente.
2. Apoyo relacionado con la vivienda: proporcionar asistencia de vivienda a los clientes.
3. Actividades sociales sin alcohol ni drogas: una acción, evento o reunión a la que asiste un grupo de personas que promueve la abstinencia del alcohol y otras drogas.
4. Información y derivaciones: servicios que proporcionan a un cliente recursos que promueven el comportamiento saludable y/o que dirigen a un cliente a otras fuentes para obtener ayuda o información.
5. Otros servicios de apoyo entre pares durante la recuperación (especifique): otros servicios entre pares durante la recuperación que el cliente recibió y que no figuran en la lista anterior.
[bookmark: _Toc7437429]APÉNDICE A: REQUISITOS de la Sección H
Varios programas deben presentar datos específicos del programa al SPARS. Este apéndice proporciona información detallada para cada pregunta de la Sección H. 


[bookmark: _Toc7437430]H1.	Preguntas Específicas del Programa
1	¿Qué le sucedió al cliente después de recibir el tratamiento?
Intención/Puntos clave
La intención de esta pregunta es determinar el estado de la relación del cliente con su(s) hijo(s) después de recibir tratamiento del programa. El personal del programa debe registrar esta información sin preguntarle al cliente. Complete esta sección en la entrevista de seguimiento y de alta médica. Marque todas las respuestas que correspondan.
Indagaciones adicionales	Ninguna: el cliente no responde.
Temas a codificar/Definiciones
Estas son las opciones de respuesta para esta pregunta:
El cliente se reunió con el hijo (o los hijos): como consecuencia de recibir tratamiento del programa, el cliente se reunió con su hijo (o sus hijos).
El cliente evitó el alojamiento fuera del hogar para su hijo (o hijos): como consecuencia de recibir tratamiento del programa, el hijo o los hijos del cliente no quedaron bajo la custodia del estado. 
Ninguno de los anteriores: después de recibir el tratamiento, el cliente no se reunió con su hijo (o sus hijos) y no evitó el alojamiento fuera del hogar para él o ellos.
No sabe: el beneficiario de la subvención no conoce el estado de la relación del cliente con su(s) hijo(s) después de recibir el tratamiento del programa.
Preguntas de comprobación
Si el cliente expresó en la pregunta C7 que no tiene hijos, la respuesta a esta pregunta debe ser “Ninguno de los anteriores”.
Esquema de omisión de preguntas
Si esta es una entrevista de admisión, omita esta pregunta. 
[bookmark: _Toc7437431]
H2.	Preguntas Específicas del Programa
1	¿Lo ayudó [inserte el nombre del beneficiario de la subvención] a obtener alguno de los siguientes beneficios?
Intención/Puntos clave
La intención de esta pregunta es determinar si el programa ayudó al cliente a obtener varias formas de asistencia pública y financiera. Haga esta pregunta al cliente solo durante el seguimiento y en el momento del alta médica. Lea las opciones de respuesta disponibles, incluidas las que están en minúscula (es decir, letras que no están en mayúsculas) más las opciones SSI/SSDI, TANF y el Programa de Asistencia Nutricional Suplementaria (Supplemental Nutrition Assistance Program, SNAP). Marque todas las respuestas que correspondan. 
Indagaciones adicionales	Ninguna
Temas a codificar/Definiciones
Estas son las opciones de respuesta para esta pregunta:
Seguro de salud privado: atención médica proporcionada por varias fuentes, incluyendo el empleador del individuo y un mercado estatal o federal. Incluye a las organizaciones para el mantenimiento de la salud (HMO), opciones de proveedores participantes (PPO) y planes de punto de servicio (POS). El gobierno no proporciona seguro de salud privado. 
Medicaid: atención médica proporcionada por los estados y el gobierno federal para ayudar a las personas con bajos ingresos, familias y niños, a las mujeres embarazadas, a los ancianos y a las personas con discapacidades. 
Seguridad de Ingreso Suplementario (SSI)/Seguro Social por Discapacidad (SSDI): la Seguridad de Ingreso Suplementario (SSI) y el Seguro Social por Discapacidad (SSDI) son programas de discapacidad que ofrecen beneficios en efectivo para los individuos discapacitados. La Administración del Seguro Social controla estos programas. SSDI está disponible para los trabajadores que recolectaron suficientes créditos de trabajo. SSI está disponible para aquellos que nunca han trabajado o que no han ganado los créditos de trabajo suficientes para calificar para SSDI. 
Asistencia Temporal para Familias Necesitadas (TANF): el programa de Asistencia Temporal para Familias Necesitadas (TANF) ayuda a las familias con hijos cuando los padres u otros familiares responsables no pueden proporcionar las necesidades básicas de la familia. El gobierno federal proporciona subvenciones a los estados para que dirijan el programa TANF. 
Programa de Asistencia Nutricional Suplementaria (SNAP): el Programa de Asistencia Nutricional Suplementaria (SNAP) ofrece asistencia con la compra de alimentos y asistencia en la nutrición a las personas y familias con bajos ingresos. 
Otro: beneficios por desempleo; bonos de vivienda; Medicare; Programa de Seguro Médico para Niños (Children’s Health Insurance Program, CHIP); Mujeres, Bebés y niños (Women, Infants, and Children, WIC); y beneficios para los veteranos con discapacidades. 
Preguntas de comprobación	Ninguna
Esquema de omisión de preguntas
Si esta es una entrevista de admisión, omita esta pregunta. 
Si esta es una entrevista de seguimiento o de alta médica, deténgase ahora; la entrevista está completa.
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H3.	Preguntas Específicas del Programa
[bookmark: _Toc7437433]1	¿Logró algo de lo siguiente desde que comenzó a recibir los servicios o la ayuda de [inserte el nombre del beneficiario de la subvención]? En caso afirmativo, ¿cree que los servicios que recibió de [inserte el nombre del beneficiario de la subvención] lo ayudaron a alcanzar ese logro?
Intención/Puntos clave
La intención de esta pregunta es determinar si los servicios o apoyos del programa que se proporcionaron al cliente tuvieron un efecto positivo en su estado de educación y empleo y en su situación de vida. Tenga en cuenta que esta es una pregunta de dos partes. Si el cliente indica que alcanzó alguno de esos logros, usted debe determinar si los servicios del programa ayudaron a hacerlo. Solo formule al cliente esta pregunta en la entrevista de seguimiento y de alta médica. 
Indagaciones adicionales	Ninguna
Temas a codificar/Definiciones
H1a	Esta inscrito en la escuela: puede ser una inscripción de tiempo completo o parcial. Generalmente, la inscripción a tiempo completo es de 12 o más horas de crédito por semana para títulos de pregrado y de 9 o más horas de crédito por semana para títulos de grado. Para algunos programas de capacitación laboral, puede que tiempo completo implique 20 horas por semana o más. Si el cliente está inscrito en la escuela o en un programa de capacitación laboral que implique menos tiempo del que se exige para el tiempo completo, se considera inscripción a tiempo parcial.
H1b	Está inscrito en una capacitación vocacional: capacitación que enfatiza las habilidades y el conocimiento que se requiere para una función de trabajo (como dactilografía e ingreso de datos) o un oficio (como carpintería o soldadura).
H1c	Está actualmente empleado: el empleo incluye el trabajo realizado incluso si el cliente recibe un pago “por debajo de la mesa” o está trabajando sin un permiso (en el caso de personas indocumentadas) siempre y cuando el trabajo se considere legal de otra manera. El concepto de empleo incluye a aquellas personas que trabajan por cuenta propia y aquellas que reciben servicios a cambio de su trabajo (por ejemplo, vivienda, educación o cuidado). Si el cliente trabaja 35 horas o más por semana, sin tener en cuenta cuántos trabajos tiene en ese tiempo, cuéntelo como trabajador a tiempo completo. Cuente el trabajo por día que representa una jornada de trabajo de 35 horas semanales o más como empleo de tiempo completo. “O hubiera sido” significa que mientras el cliente trabaja habitualmente 35 horas o más por semana, en los últimos 30 días puede haber tomado un tiempo libre debido a una enfermedad o vacaciones. En esta situación, el cliente debe tener la intención de seguir trabajando 35 horas o más por semana. Si el cliente trabaja de 1 a 34 horas por semana, cuéntelo como empleado a tiempo parcial. Cuente el trabajo por día que representa una jornada de trabajo de menos de 35 horas como empleo a tiempo parcial.
H1d	Tiene vivienda estable: una vivienda es estable cuando la familia tiene la opción de elegir cuándo y en qué circunstancias debe mudarse. No hay incertidumbre con respecto a las necesidades de vivienda. Los hogares pueden pagar las cuotas mensuales de vivienda sin que signifique una parte importante de su presupuesto. 
Preguntas de comprobación
Si el cliente informa que trabaja ya sea tiempo parcial o tiempo completo pero dice que está desempleado en la pregunta D3 y/o recibió $0 de salario en la pregunta D4, indague para asegurarse de que esto sea correcto. 
Si el cliente informa que está inscrito en la escuela o en una capacitación vocacional pero dice que no está inscrito en la pregunta D1, indague para asegurarse de que esto sea correcto.
Si el cliente informa que tiene una vivienda estable, pero informa que no es propietario ni alquila su propio apartamento, habitación o casa en la pregunta C1, indague para asegurarse de que esto sea correcto.
Esquema de omisión de preguntas
Si esta es una entrevista de admisión, omita esta pregunta. 
Si esta es una entrevista de seguimiento o de alta médica, deténgase ahora; la entrevista está completa.
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H4.	Preguntas Específicas del Programa
1a	Indique en qué medida está de acuerdo o en desacuerdo con la siguiente declaración: Al recibir tratamiento en un entorno no residencial, he podido mantener mis responsabilidades familiares y de crianza mientras recibo tratamiento. 
Intención/Puntos clave
La intención de esta pregunta es determinar si el cliente cree que el tratamiento no residencial que recibió le permitió mantener sus responsabilidades familiares y de crianza. Haga esta pregunta al cliente solo durante el seguimiento y en el momento del alta médica. Lea las opciones de respuesta disponibles que aparecen en minúsculas o no están en mayúsculas. Los grados de acuerdo son subjetivos y, en última instancia, se dejan a la interpretación del cliente. 
Indagaciones adicionales	Ninguna
Temas a codificar/Definiciones
Los tratamientos en un entorno no residencial incluyen programas donde el cliente recibe servicios de tratamiento durante el día y luego regresa a su lugar de residencia en la noche.
Preguntas de comprobación	Ninguna
Esquema de omisión de preguntas	
Si esta es una entrevista de admisión, omita esta pregunta. 
[bookmark: _Toc3899850][bookmark: _Toc3805564]1b	Indique en qué medida está de acuerdo o en desacuerdo con la siguiente declaración: Como resultado del tratamiento, siento que ahora tengo las habilidades y el apoyo que necesito para mantener un equilibrio entre mis responsabilidades de crianza y el manejo de mi recuperación.
Intención/Puntos clave
El propósito de esta pregunta es determinar si el cliente cree que el tratamiento que recibió le brindó las habilidades y el apoyo para mantener un equilibrio entre sus responsabilidades de crianza y el manejo de su recuperación. Haga esta pregunta al cliente solo durante el seguimiento y en el momento del alta médica. Lea las opciones de respuesta disponibles que aparecen en minúsculas o no están en mayúsculas. Los grados de acuerdo son subjetivos y, en última instancia, se dejan a la interpretación del cliente. 
Indagaciones adicionales	Ninguna
Temas a codificar/Definiciones	Ninguno
Preguntas de comprobación	Ninguna
Esquema de omisión de preguntas
Si esta es una entrevista de admisión, omita esta pregunta. 
Si esta es una entrevista de seguimiento o de alta médica, deténgase ahora; la entrevista está completa.
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H5.	Preguntas Específicas del Programa
1a	Indique en qué medida está de acuerdo o en desacuerdo con la siguiente declaración: Al recibir tratamiento en un entorno residencial con mi hijo (o hijos), he podido centrarme en mi tratamiento sin distracciones relacionadas con las responsabilidades familiares o de crianza.
Intención/Puntos clave
La intención de esta pregunta es determinar si el cliente cree que el tratamiento residencial que recibió con su/s hijo/s le permitió centrarse en su tratamiento sin distracciones relacionadas con las responsabilidades familiares y de crianza. Haga esta pregunta al cliente solo durante el seguimiento y en el momento del alta médica. Lea las opciones de respuesta disponibles que aparecen en minúsculas o no están en mayúsculas. Los grados de acuerdo son subjetivos y, en última instancia, se dejan a la interpretación del cliente.
Indagaciones adicionales	Ninguna
Temas a codificar/Definiciones
El tratamiento residencial incluye un centro residencial u hogar de transición que proporciona, in situ, servicios terapéuticos y de apoyo estructurados específicamente para la adicción al alcohol y a otras drogas. 
Preguntas de comprobación	Ninguna
Esquema de omisión de preguntas
Si esta es una entrevista de admisión, omita esta pregunta. 
1b	Indique en qué medida está de acuerdo o en desacuerdo con la siguiente declaración: Como resultado del tratamiento, siento que ahora tengo las habilidades y el apoyo que necesito para mantener un equilibrio entre mis responsabilidades de crianza y el manejo de mi recuperación.
Intención/Puntos clave
El propósito de esta pregunta es determinar si el cliente cree que el tratamiento que recibió le brindó las habilidades y el apoyo para mantener un equilibrio entre sus responsabilidades de crianza y el manejo de su recuperación. Haga esta pregunta al cliente solo durante el seguimiento y en el momento del alta médica. Lea las opciones de respuesta disponibles que aparecen en minúsculas o no están en mayúsculas. Los grados de acuerdo son subjetivos y, en última instancia, se dejan a la interpretación del cliente.
Indagaciones adicionales	Ninguna
Temas a codificar/Definiciones	Ninguno
Preguntas de comprobación	Ninguna
Esquema de omisión de preguntas
Si esta es una entrevista de admisión, omita esta pregunta. 
Si esta es una entrevista de seguimiento o de alta médica, deténgase ahora; la entrevista está completa.
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H6.	Preguntas Específicas del Programa
1	Indique qué tipos de financiación se utilizaron o utilizarán para pagar los servicios de SBIRT proporcionados a este cliente. 
Intención/Puntos clave
La intención de esta pregunta es determinar qué tipo de financiación usó o usará el programa para pagar los servicios de SBIRT del cliente. Complete esta información en la entrevista de admisión/entrevista inicial, entrevista de seguimiento y de alta médica. El personal del programa reporta esta información sin preguntarle al cliente. Marque todas las respuestas que correspondan.
Indagaciones adicionales	Ninguna: el cliente no responde.
Temas a codificar/Definiciones	Ninguno
Preguntas de comprobación	Ninguna
Esquema de omisión de preguntas
Si se trata de una entrevista de seguimiento o de alta médica, vaya a la pregunta 3. 

2	Si la prueba de detección de abuso de sustancias o de un trastorno de consumo de sustancias del cliente fue positiva, ¿se le asignó al cliente alguno de los siguientes tipos de servicios?
Intención/Puntos clave
La intención de esta pregunta es determinar qué servicios proporcionó el programa a un cliente con prueba de detección positiva. Complete esta información solo en la entrevista de admisión/entrevista inicial, y el personal del programa registra esta información sin preguntarle al cliente.
Indagaciones adicionales	Ninguna: el cliente no responde.
Temas a codificar/Definiciones
[bookmark: _Hlk532470098]Si la prueba de detección del cliente fue positiva, registre al menos uno de los tres servicios de tratamiento que figuran como “Sí”. Si la prueba de detección del cliente fue negativa, seleccione “No” para cada servicio. 
Si no conoce el servicio que se le asignó al cliente, seleccione “No sabe”.
Preguntas de comprobación	Ninguna
Esquema de omisión de preguntas
Si se trata de una entrevista de seguimiento o de alta médica, saltee esta pregunta.
3	¿El cliente recibió los siguientes tipos de servicios?
Intención/Puntos clave
La intención de esta pregunta es determinar qué servicios proporcionó el programa al cliente en el momento de las entrevistas de seguimiento y de alta médica. Complete esta información en la entrevista de admisión/entrevista inicial, entrevista de seguimiento y de alta médica. El personal del programa reporta esta información sin preguntarle al cliente.
Indagaciones adicionales	Ninguna: el cliente no responde.
Temas a codificar/Definiciones
Si la prueba de detección del cliente fue positiva, registre al menos uno de los tres servicios de tratamiento que figuran como “Sí”. Si la prueba de detección del cliente fue negativa, seleccione “No” para cada servicio.
Si no conoce el servicio que se le asignó al cliente, seleccione “No sabe”.
Preguntas de comprobación	Ninguna
Esquema de omisión de preguntas	Ninguno
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H7.	Preguntas Específicas del Programa
1a	¿El programa brindó lo siguiente?: Prueba de VIH
Intención/Puntos clave
La intención de esta pregunta es determinar si el programa le realizó una prueba de VIH al cliente alguna vez. Tenga en cuenta que esta es una pregunta de tres partes. Si el cliente informa que el programa le realizó una prueba de VIH, verifique el resultado de la prueba y si el programa puso en contacto al cliente VIH positivo con servicios para el tratamiento del VIH. Haga esta pregunta al cliente en la entrevista de admisión/entrevista inicial, entrevista de seguimiento y de alta médica.
Indagaciones adicionales	Ninguna
Temas a codificar/Definiciones
Un resultado de prueba indeterminado ocurre cuando la prueba no proporciona un resultado negativo o positivo claro. El cliente podría estar en las primeras etapas de infección por VIH, o la persona puede no estar infectada con VIH realmente, y el resultado indeterminado es causa de diferentes infecciones virales o anticuerpos no específicos en la sangre.
Preguntas de comprobación	Ninguna
Esquema de omisión de preguntas
Si el programa no realizó la prueba al cliente, vaya a la pregunta 1b.
Si el programa realizó la prueba al cliente pero no dio positiva, saltee la pregunta “¿Lo pusieron en contacto con servicios para el tratamiento del VIH?” y vaya a 1b.
1b	¿El programa brindó lo siguiente?: Prueba de la hepatitis B (VHB) 
Intención/Puntos clave
La intención de esta pregunta es determinar si el programa le realizó una prueba de VHB al cliente alguna vez. Tenga en cuenta que esta es una pregunta de tres partes. Si el cliente informa que el programa le realizó una prueba de VHB, verifique el resultado de la prueba y si el programa puso en contacto al cliente VHB positivo con servicios para el tratamiento del VHB. Haga esta pregunta en la entrevista de admisión/entrevista inicial, entrevista de seguimiento y de alta médica.
Indagaciones adicionales	Ninguna
Temas a codificar/Definiciones
Un resultado de prueba indeterminado ocurre cuando la prueba no proporciona un resultado negativo o positivo claro. El cliente podría estar en las primeras etapas de infección por VHB, o la persona puede no estar infectada con VHB realmente, y el resultado indeterminado es causa de diferentes infecciones virales o anticuerpos no específicos en la sangre.
Preguntas de comprobación	Ninguna
Esquema de omisión de preguntas
Si el programa no realizó la prueba al cliente, vaya a la pregunta 1c.
Si el programa realizó la prueba al cliente pero no dio positiva, saltee la pregunta “¿Lo pusieron en contacto con servicios para el tratamiento del VHB?” y vaya a 1c.
1c	¿El programa brindó lo siguiente?: Prueba de la Hepatitis C (VHC) 
Intención/Puntos clave
La intención de esta pregunta es determinar si el programa le realizó una prueba de VHC al cliente alguna vez. Tenga en cuenta que esta es una pregunta de tres partes. Si el cliente informa que el programa le realizó una prueba de VHC, verifique el resultado de la prueba y si el programa puso en contacto al cliente VHC positivo con servicios para el tratamiento del VHC. Haga esta pregunta en la entrevista de admisión/entrevista inicial, entrevista de seguimiento y de alta médica.
Indagaciones adicionales	Ninguna
Temas a codificar/Definiciones
Un resultado de prueba indeterminado ocurre cuando la prueba no proporciona un resultado negativo o positivo claro. El cliente podría estar en las primeras etapas de infección por VHC, o la persona puede no estar infectada con VHC realmente, y el resultado indeterminado es causa de diferentes infecciones virales o anticuerpos no específicos en la sangre.
Preguntas de comprobación	Ninguna
Esquema de omisión de preguntas
Si el programa no realizó la prueba al cliente, la entrevista está completa. 
[bookmark: _Hlk532991474]Si el programa realizó la prueba al cliente pero no dio positiva, saltee la pregunta “¿Lo pusieron en contacto con servicios para el tratamiento del VHC?” La entrevista está completa.

[bookmark: _Toc7437438]H8.	Preguntas Específicas del Programa 
1	¿Logró algo de lo siguiente desde que comenzó a recibir servicios de pares a través de [inserte el nombre del beneficiario de la subvención]? En caso afirmativo, ¿cree que los servicios de pares que recibió de [inserte el nombre del beneficiario de la subvención] lo ayudaron a alcanzar ese logro?
Intención/Puntos clave
La intención de esta pregunta es determinar si los servicios de pares del programa que se proporcionaron al cliente tuvieron un efecto positivo en su estado de educación y empleo y en su situación de vida. Tenga en cuenta que esta es una pregunta de dos partes. Si el cliente indica que alcanzó alguno de esos logros, usted debe determinar si los servicios de pares del programa ayudaron con esos logros. Haga esta pregunta solo durante el seguimiento y en el momento del alta médica.
Indagaciones adicionales	Ninguna
Temas a codificar/Definiciones
H1a	Está Inscrito en la escuela: puede ser una inscripción de tiempo completo o parcial. Generalmente, la inscripción a tiempo completo es de 12 o más horas de crédito por semana para títulos de pregrado y de 9 o más horas de crédito por semana para títulos de grado. Para algunos programas de capacitación laboral, puede que tiempo completo implique 20 horas por semana o más. Si el cliente está inscrito en la escuela o en un programa de capacitación laboral que implique menos tiempo del que se exige para el tiempo completo, se considera inscripción a tiempo parcial.
H1b	Está inscrito en una capacitación vocacional: capacitación que enfatiza las habilidades y el conocimiento que se requiere para una función de trabajo en particular (como dactilografía e ingreso de datos) o un oficio (como carpintería o soldadura).
H1c	Está empleado actualmente: el empleo incluye el trabajo realizado incluso si el cliente recibe un pago “por debajo de la mesa” o está trabajando sin un permiso (en el caso de personas indocumentadas) siempre y cuando el trabajo se considere legal de otra manera. El concepto de empleo incluye a aquellas personas que trabajan por cuenta propia y aquellas que reciben servicios a cambio de su trabajo (por ejemplo, vivienda, educación o cuidado). Si el cliente trabaja 35 horas o más por semana, sin tener en cuenta cuántos trabajos tiene en ese tiempo, cuéntelo como trabajador a tiempo completo. Cuente el trabajo por día que representa una jornada de trabajo de 35 horas semanales o más como empleo de tiempo completo. “O hubiera sido” significa que mientras el cliente trabaja habitualmente 35 horas o más por semana, en los últimos 30 días puede haber tomado un tiempo libre debido a una enfermedad o vacaciones. En esta situación, el cliente debe tener la intención de seguir trabajando 35 horas o más por semana. Si el cliente trabaja de 1 a 34 horas por semana, cuéntelo como empleado a tiempo parcial. Cuente el trabajo por día que representa una jornada de trabajo de menos de 35 horas como empleo a tiempo parcial.
H1d	Tiene vivienda estable: una vivienda es estable cuando la familia tiene la opción de elegir cuándo y en qué circunstancias debe mudarse. No hay incertidumbre con respecto a las necesidades de vivienda. Los hogares pueden pagar las cuotas mensuales de vivienda sin que signifique una parte importante de su presupuesto. 
Preguntas de comprobación
Si el cliente informa que trabaja, ya sea a tiempo parcial o a tiempo completo, pero dice que está desempleado en la pregunta D3 y/o recibió $0 de salario en la pregunta D4, indague para asegurarse de que esto sea correcto. 
Si el cliente informa que está inscrito en la escuela o en una capacitación vocacional pero dice que no está inscrito en el punto D1, indague para asegurarse de que esto sea correcto.
Si el cliente informa que tiene una vivienda estable, pero informa que no es propietario ni alquila su propio apartamento, habitación o casa en la pregunta C1, indague para asegurarse de que esto sea correcto.
Esquema de omisión de preguntas
Si esta es una entrevista de admisión, omita esta pregunta. 
2	¿En qué medida mejoró su calidad de vida este programa?
Intención/Puntos clave
La intención de esta pregunta es determinar si el cliente cree que el programa mejoró su calidad de vida. Haga esta pregunta solo en la entrevista de seguimiento y de alta médica. Lea las opciones de respuesta disponibles que aparecen en minúsculas o no están en mayúsculas. Las medidas son subjetivas y, en última instancia, quedan a interpretación del cliente.
Indagaciones adicionales	Ninguna
Temas a codificar/Definiciones
La calidad de vida se refiere al bienestar general del cliente y, en última instancia, debe quedar a interpretación del cliente. 
Si el cliente pregunta qué se entiende por calidad de vida, explíquele que es un concepto que contempla la satisfacción de vida, que incluye todo, desde la salud física y mental, el funcionamiento social, la familia, la educación, el empleo, los bienes, las creencias religiosas y el entorno comunitario y ambiental del cliente. Es un concepto subjetivo que incluye aspectos positivos y negativos de la vida.
Preguntas de comprobación	Ninguna
Esquema de omisión de preguntas
Si esta es una entrevista de admisión, omita esta pregunta. 
Si esta es una entrevista de seguimiento o de alta médica, deténgase ahora; la entrevista está completa.
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H9.	Preguntas Específicas del Programa 
1a	Indique en qué medida está de acuerdo o en desacuerdo con la siguiente declaración: El uso de tecnología a la cual se accedió a través de [inserte el nombre del beneficiario de la subvención] me ha ayudado a comunicarme con mi proveedor. 
Intención/Puntos clave
La intención de esta pregunta es determinar en qué medida el cliente cree que el uso de tecnología lo ayudó a comunicarse con el beneficiario de la subvención. Haga esta pregunta solo en la entrevista de seguimiento y de alta médica. Lea las opciones de respuesta disponibles que están en minúsculas o no están en mayúsculas. Los grados de acuerdo son subjetivos y, en última instancia, se dejan a la interpretación del cliente. 
Indagaciones adicionales	Ninguna
Temas a codificar/Definiciones
La tecnología que se usó para ayudar en la comunicación con el cliente incluye servicios basados en la Web, sistemas de mensajes, teléfonos inteligentes y aplicaciones electrónicas (e-apps) para la salud conductual. 
Si el programa no usó tecnología para las comunicaciones, seleccione “NO CORRESPONDE”. 
Preguntas de comprobación	Ninguna
Esquema de omisión de preguntas
Si esta es una entrevista de admisión, omita esta pregunta. 
1b	Indique en qué medida está de acuerdo o en desacuerdo con la siguiente declaración: El uso de tecnología a la cual se accedió a través de [inserte el nombre del beneficiario de la subvención] me ha ayudado a reducir el consumo de sustancias. 
Intención/Puntos clave
La intención de esta pregunta es determinar si el cliente cree que el uso de tecnología lo ayudó a reducir el consumo de sustancias. Haga esta pregunta solo en la entrevista de seguimiento y de alta médica. Lea las opciones de respuesta disponibles que están en minúsculas o no están en mayúsculas. Los grados de acuerdo son subjetivos y, en última instancia, se dejan a la interpretación del cliente. 
Indagaciones adicionales	Ninguna
Temas a codificar/Definiciones
La tecnología que se usó para ayudar a reducir el consumo de sustancias incluye servicios basados en la Web, sistemas de mensajes, teléfonos inteligentes y aplicaciones electrónicas (e-apps) para la salud conductual. 
Si el programa no utilizó tecnología, seleccione “NO APLICABLE”. 
Preguntas de comprobación	Ninguna
Esquema de omisión de preguntas
Si esta es una entrevista de admisión, omita esta pregunta. 
1c	Indique en qué medida está de acuerdo o en desacuerdo con la siguiente declaración: El uso de tecnología a la cual se accedió a través de [inserte el nombre del beneficiario de la subvención] me ha ayudado a tratar mis síntomas de salud mental. 
Intención/Puntos clave
La intención de esta pregunta es determinar si el cliente cree que el uso de tecnología lo ayudó a tratar sus síntomas de salud mental. Haga esta pregunta solo en la entrevista de seguimiento y de alta médica. Lea las opciones de respuesta disponibles que están en minúsculas o no están en mayúsculas. Los grados de acuerdo son subjetivos y, en última instancia, se dejan a la interpretación del cliente. 
Indagaciones adicionales	Ninguna
Temas a codificar/Definiciones
La tecnología que se usó para ayudar a tratar los síntomas de salud mental incluye servicios basados en la Web, sistemas de mensajes, teléfonos inteligentes y aplicaciones electrónicas (e-apps) para la salud conductual. 
Los trastornos mentales son afecciones que implican cambios en el pensamiento, el estado de ánimo y el comportamiento de una persona. Los trastornos más comunes incluyen la depresión, el trastorno de ansiedad, el trastorno bipolar, la demencia, la esquizofrenia, el trastorno por déficit de atención con hiperactividad (ADHD), el trastorno obsesivo-compulsivo (TOC), el autismo y el trastorno por estrés postraumático (TEPT). 
Si el programa no utilizó tecnología, seleccione “NO APLICABLE”. 
Preguntas de comprobación	Ninguna
Esquema de omisión de preguntas
Si esta es una entrevista de admisión, omita esta pregunta. 
1d	Indique en qué medida está de acuerdo o en desacuerdo con la siguiente declaración: El uso de tecnología a la cual se accedió a través de [inserte el nombre del beneficiario de la subvención] me ha servido de apoyo en mi recuperación. 
Intención/Puntos clave
La intención de esta pregunta es determinar si el cliente cree que el uso de tecnología lo ayudó como apoyo en su recuperación. Haga esta pregunta solo en la entrevista de seguimiento y de alta médica. Lea las opciones de respuesta disponibles que están en minúsculas o no están en mayúsculas. Los grados de acuerdo son subjetivos y, en última instancia, se dejan a la interpretación del cliente.
Indagaciones adicionales	Ninguna
Temas a codificar/Definiciones
La tecnología que se usó para ayudar como apoyo en la recuperación incluye servicios basados en la Web, sistemas de mensajes, teléfonos inteligentes y aplicaciones electrónicas (e-apps) para la salud conductual. 
Si el programa no utilizó tecnología, seleccione “NO APLICABLE”. 
Preguntas de comprobación	Ninguna
Esquema de omisión de preguntas
Si esta es una entrevista de admisión, omita esta pregunta. 
Si esta es una entrevista de seguimiento o de alta médica, deténgase ahora; la entrevista está completa.
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H10.	Preguntas Específicas del Programa 
1	¿La prueba de detección de trastornos de la salud mental del cliente fue positiva?
Intención/Puntos clave
La intención de esta pregunta es determinar si la prueba de trastornos de la salud mental que el programa realizó al cliente arrojó un resultado positivo. Complete esta información en la entrevista de admisión/entrevista inicial, entrevista de seguimiento y de alta médica. El personal del programa reporta esta información sin preguntarle al cliente.
Indagaciones adicionales	Ninguna: el cliente no responde.
Temas a codificar/Definiciones
Los trastornos mentales son afecciones que implican cambios en el pensamiento, el estado de ánimo y el comportamiento de una persona. Los trastornos más comunes incluyen la depresión, el trastorno de ansiedad, el trastorno bipolar, la demencia, la esquizofrenia, el ADHD, el TOC, el autismo y el TEPT. 
Preguntas de comprobación	Ninguna
Esquema de omisión de preguntas
Si el programa no realizó la prueba o la prueba fue negativa, o si el programa no sabe si se realizó la prueba al cliente, vaya a la pregunta 2. 
1a	[Si el resultado fue positivo] ¿Se derivó al cliente para que recibiera servicios relacionados con la salud mental?
Intención/Puntos clave
La intención de esta pregunta es determinar si el programa derivó al cliente para que reciba servicios de la salud mental. Complete esta información en la entrevista de admisión/entrevista inicial, entrevista de seguimiento y de alta médica. El personal del programa reporta la información sin preguntarle al cliente.
Indagaciones adicionales	Ninguna: el cliente no responde.
Temas a codificar/Definiciones	Ninguno
Preguntas de comprobación	Ninguna
Esquema de omisión de preguntas
Si la respuesta es “No” o “No sabe”, pase a la pregunta 2.
Saltee esta pregunta si la respuesta a la pregunta 1 fue “No se le realizó la prueba al cliente”, “La prueba de detección del cliente fue negativa” o “No sabe”.
1b	[En caso afirmativo] ¿El cliente recibió servicios de salud mental?
Intención/Puntos clave
La intención de esta pregunta es determinar si el cliente recibió servicios de salud mental una vez que el programa lo derivó a otro programa. El personal del programa registra esta información en la entrevista de seguimiento y de alta médica y solo si el programa derivó al cliente para recibir otros servicios.
Indagaciones adicionales	Ninguna: el cliente no responde.
Temas a codificar/Definiciones	Ninguno
Preguntas de comprobación	Ninguna
Esquema de omisión de preguntas
Saltee esta pregunta si el programa no derivó al cliente para recibir otros servicios como se observó en la pregunta 1a.
Si se trata de una entrevista de admisión/entrevista inicial, saltee esta pregunta. 
2	¿La prueba de detección de trastornos de consumo de sustancias del cliente fue positiva?
Intención/Puntos clave
La intención de esta pregunta es determinar si la prueba de trastornos de consumo de sustancias que el programa realizó al cliente arrojó un resultado positivo. Complete esta información en la entrevista de admisión/entrevista inicial, entrevista de seguimiento y de alta médica, y el personal del programa debe registrar esta información sin preguntarle al cliente.
Indagaciones adicionales	Ninguna: el cliente no responde.
Temas a codificar/Definiciones
El Manual Diagnóstico y Estadístico de Trastornos Mentales, quinta edición (DSM-5) ya no usa los términos abuso de sustancias y dependencia de sustancias; en cambio, se refiere a trastornos de consumo de sustancias, definidos como leves, moderados o graves para indicar el nivel de gravedad. El número de criterios de diagnóstico que reúne un individuo determina el nivel de gravedad. Los trastornos de consumo de sustancias suceden cuando el uso recurrente de alcohol y/o drogas causa un deterioro funcional y clínico significativo, como problemas de salud, discapacidad e imposibilidad de asumir responsabilidades importantes en el trabajo, en la escuela o en el hogar. Según el DSM-5, un diagnóstico de trastorno de consumo de sustancias se basa en la evidencia del deterioro en el control, el deterioro social, el consumo riesgoso y el criterio farmacológico.
Preguntas de comprobación	Ninguna
Esquema de omisión de preguntas
Si se trata de una entrevista de admisión/entrevista inicial y la respuesta es “La prueba de detección del cliente fue negativa”, “No se le realizó la prueba al cliente” o “No sabe”, la Sección H está completa. Si se trata de una entrevista de seguimiento o de alta médica y la respuesta es “La prueba de detección del cliente fue negativa”, “No se le realizó la prueba al cliente” o “No sabe”, vaya a la pregunta 3. 
2a	[Si el resultado es positivo] ¿Se derivó al cliente para que recibiera servicios para el trastorno de consumo de sustancias?
Intención/Puntos clave
La intención de esta pregunta es determinar si el programa derivó al cliente para que reciba servicios relacionados con el trastorno de consumo de sustancias. Complete esta información en la entrevista de admisión/entrevista inicial, entrevista de seguimiento y de alta médica. El personal del programa reporta la información sin preguntarle al cliente.
Indagaciones adicionales	Ninguna: el cliente no responde.
Temas a codificar/Definiciones	Ninguno
Preguntas de comprobación	Ninguna
Esquema de omisión de preguntas
Si se trata de una entrevista de seguimiento o de alta médica y la respuesta es “No” o “No sabe”, vaya a la pregunta 3.
Saltee esta pregunta si la respuesta a la pregunta 2 fue “No se le realizó la prueba al cliente”, “La prueba de detección del cliente fue negativa” o “No sabe”.
Si se trata de una entrevista de admisión/entrevista inicial, la Sección H está completa. 
2b	[En caso afirmativo] ¿El cliente recibió servicios para el trastorno de consumo de sustancias?
Intención/Puntos clave
La intención de esta pregunta es determinar si el cliente recibió servicios para el trastorno de consumo de sustancias una vez que el programa lo derivó a otro programa. Complete esta pregunta en la entrevista de seguimiento y de alta médica, y solo si el programa derivó al cliente para otros servicios.
Indagaciones adicionales	Ninguna: el cliente no responde.
Temas a codificar/Definiciones	Ninguno
Preguntas de comprobación	Ninguna
Esquema de omisión de preguntas
Saltee esta pregunta si el programa no derivó al cliente para otros servicios como se observó en la pregunta 2a.
Saltee esta pregunta si se trata de una entrevista de admisión/entrevista inicial. 

[bookmark: _Toc7437441]3	Indique en qué medida está de acuerdo o en desacuerdo con la siguiente declaración: Recibir servicios comunitarios a través de [insertar el nombre del beneficiario de la subvención] me ha ayudado a evitar tener más contacto con la policía y el sistema de justicia penal. 
Intención/Puntos clave
La intención de esta pregunta es determinar en qué medida el cliente está de acuerdo o en desacuerdo con que los servicios comunitarios lo ayudaron a evitar tener más contacto con la policía y el sistema de justicia penal. Haga esta pregunta en la entrevista de seguimiento y de alta médica. Lea las opciones de respuesta disponibles en minúsculas o en letras que no están en mayúsculas. 
Indagaciones adicionales	Ninguna
Temas a codificar/Definiciones
Los servicios comunitarios pueden incluir voluntariado, capacitación, continuación de la educación y actividades comunitarias como el arte, la educación para la salud y las clases de actividad física.
Preguntas de comprobación	Ninguna
Esquema de omisión de preguntas
Si se trata de una entrevista de admisión/entrevista inicial, saltee esta pregunta.
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