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RESUMEN

El presente trabajo forma parte de un estudio epidemiologico
realizado en la Comunidad Valenciana (Espana) en relacion con
fos habitos de salud de la poblacién comprendida entre los 4 y los
25 anos. Su objetivo es presentar los resultados obtenidos en una
muestra de 714 adolescentes entre 15 y 17 afos de edad en lo
que se refiere a comportamiento y actitudes relacionadas con el
consumo de alcohol. Los resuliados evidencian que un 2% de 1os
adolescentes a estas edades ya consumen alcohol todos o casi
tfodos los dias, ademas del 52% que consumen habitualmente los
fines de semana. En general, el 90% de los adolescentes beben
cuando van de fiesta una media de 4 vasos o copas. El 62% de
los adolescentes se ha embriagado en alguna ocasion y de éstos,
el 20% Jo hace frecuentemente. La edad de la primera borrachera
se suele situar en los 14 anos. Asimismo se evidencia actitudes

' El estudio epidemiologico del que forma parte este trabajo ha sido posible gracias a
la concesion de una ayuda (GV-98-01-136) para fa realizacion de proyectos de investigacion
por parte de la Direccié General d'Ensenyaments Universitaris i Investigacio de la Conselleria

de Culura, Educacié i Ciéncia (Generalitat Valenciana),

Correspondencia: Universitat Jaume | de Castelio. Departamento de Psicologia Basica,
Clinica y Psicobiologia. Campus Borriol, 12080-Castelion. Correo electronico:

rballest@psb.uiji.es.



856 R. Ballester / M.D. Gil y M.C. Guirado

bastante indeseabies en lo que se refiere al consumo de alcohol,
incluyendo éstas la aceptacion de la presion grupal, un optimismo
poco realista acerca de los efectos del alcohol o la asociacion de
Su consumo a una mayor madurez. La primera razon por la que
los adolescentes beben es la de facilitar la diversion, De hecho
para el 83% el consumo entre sus amigos es habitual. También
se abservan altos indices de consumo enire los padres. Finalmente
los resultados de este estudio muestran importantes diferencias
sexuales en el patrén de consumo de alcohol y las actitudes
asociadas en el sentido de una mayor problemética en los chicos
que en las chicas.
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SUMMARY

This work Is a part of an epidemologic research made in the
Comunidad Valenciana, about health behaviours of the population
between 4 and 25 years old. The objective of this work is to show
the results in a sample of 714 teenagers between 15 and 17 years
old in what is refered to the behaviour and attitudes related to
alcohol consumption. The results let us see that a 2% of the
teenagers drink alcoholic beverages everyday or almost everyday,
besides the 52% who consume alcohol usually at weekends. In
general, the 80% of teenagers drink an average of 4 alcoholic
beverages at leisure time. The 62% of teenagers have been
intoxicated by alcohol, and of this percentage, a 20% usually become
intoxicated. The first intoxication by alcohol is about 14 years old.
In the same way, we can see undesirable attitudes in what is
refered to alcohol consumption. In these attitudes are included the
acceptance of the group pression, a not realistic optimism about
the aicohol effects or the association of its consumption with a
higher maturity. The main reason why teenagers drink is to make
entertaiment easy. In fact, to 83% of teenagers the consumption
among their friends is usual. We can see also high rates of
consumption among the parents. Finally, the resuits of this research
show important sexual differences in the alcohol consumption pattern
and the asociated attitudes. These differences show also that there
are more problems with boys than with girls.

Key words: ALCOHOL CONSUMPTION, ATTITUDES, TEENAGERS.



Comportamijentos y actitudes 857

INTRODUCCION

El estudio de los efectos del alcohol sobre las personas, asi como
de las posibilidades preventivas y de intervencion ante su consumo
es antiguo. Sin entrar en el ambito médico, podemos decir que el
alcohol, su dependencia y tratamiento constituye uno de los temas
clasicos de la psicologia desde hace mucho tiempo. Ya en el primer
numero (n20) de la revista “Analisis y Modificacién de Conducta”, que
como es sabido fue la primera revista cientifica sobre temas psico-
l[6gicos de nuestro pais, nos encontramos con un articulo de
Brengelman (1975) en el que se analiza las distintas terapias para
las adicciones, entre ellas, {a adiccion al alcohol. En el n®3 de la
revista, podemos de nuevo leer un trabajo de Brengelman (1976)
en el que especificamente se trata el tema de la terapia de conducta
y el alcoholismo y en él se citan los estudios de Jellinek y McFarland
(1940) en el que ya se revisan cerca de 200 trabajos sobre los
efectos psicoldgicos del alcohol y de Miller y Barlow (1873) en el que
aparece una revision critica sobre la terapia del alcoholismo. Tam-
bién en ese mismo numero de la revista, Silva, Revenstorf, Silva y
Brengelman (1976) analizan los factores determinantes del exceso
alcohdlico. Y apenas dos afos después, el mismo autor, Brengelman
(1978) analiza la eficacia y los problemas a los que se enfrenta la
terapia contra el alcoholismo.

Seguramente, si ef interés y la investigacion desde la Medicina
y la Psicologia sobre el alcohol son tan antiguos y tan intensos, sera
por alguna razén o quizas por mas de una.

Una de ellas podria ser que el consumo de alcchol entre los
humanos es ancestral, y con &l previsiblemente también lo son los
problemas asociados a su mal uso. El alcohol etilico o etanol se ha
usado desde hace milenios por egipcios, fenicios, cretenses, etruscos,
chinos... de muchas formas y con divesos fines. Muchos pueblos
como el pueblo maya, azteca, los japoneses, romanos... lo han
usado en rituales sagrados, fiestas o ceremonias (Gallegos, 1996).
No hace falta recordar que en la religion catdlica, el vino representa
la sangre de Cristo y como tal es ingerido durante la ceremonia
religiosa. Todo ello no quiere decir que el consumo de alcohol haya
sido habitual y cotidiano en tales culturas, mas bien al contrario, el
consumo cotidiano y frecuente de bebidas alcohdlicas no vinculado
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a rituales o ceremonias constituye un fendmeno que podriamos
denominar “moderno”.

La segunda razén que justifica el interés de los profesionales de
la salud en el alcohol podria ser la alta prevalencia de su consumo
en la actualidad. Concretamente, nuestro pais, en 1987, era el tercer
pais del mundo en consumo de alcohol con 127 litros por ano vy
persona, siguiendo a Francia y Luxemburgo con 13 litros al afio
(Pydrala, 1990). Por lo que respecta a la prevalencia de consumo
de alcohol entre los adolescentes, que es en principio la poblacion
en la que centramos el presente trabajo, numercsos estudios nos
hablan de ia fuerte implantacion de este habito nocivo para la salud
a esta edad. Asi, Czechowicz (1991) informa un porcentaje del 88%
de estudiantes norteamericanos adolescentes que han probado el
alcohol, un 50% que lo han consumido en el ultimo mes y un 5%
de adolescentes que lo consumen a diario. Por su parte, Lewinshon,
Rohde y Seeley (1996) en un estudio llevado a cabo con adoles-
centes estadounidenses entre 14 y 18 afios encuentran que el 75%
ha probado el alcohol. Los datos presentados por Hupkens, Knibbe
y Drop (1993) informan que en los paises europeos, solo el 10%
de todos los hombres y el 20% de las mujeres nunca han tomado
ninguna bebida alcohdlica. Entre los adolescentes de nuestro pais,
los datos no difieren demasiado de los aportados. Segun un estudio
de Comas (1988) con 3468 sujetos entre 14 y 19 anos, el 63% de
los chicos y el 51% de las chicas son consumidores habituales de
bebidas alcohdlicas. Vega (1992) senala que esta apareciendo una
clara progresién del consumo abusivo de bebidas alcohdlicas en las
fiestas con cantidades que pueden considerarse propias del “alco-
holismo”. En el estudio de Parra (1994), los datos confirman que el
79% de los adolescentes entre 14 y 17 ahos toman bebidas alco-
hoélicas y un 18% lo hace habituaimente., Bueno, Gavidia, Gémez,
Salazar, Sieres y Valderrama (1995) en un estudio que utiliza una
muestra de 800 jovenes valencianos mayores de 15 anos indican
que el 70% de la poblacion adolescente y juvenil es consumidora
de alcohol en distintos niveles. Finalmente, Mirdn, Serrano, Godés
y Rodriguez (1997) en un estudio con 7580 adolescentes entre 14
y 19 anos encuentran que en la actualidad, la droga mas consumida
por todos los jovenes resulta ser el alcohol, con un 85% de los
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mismos que lo han probado en alguna ocasién, por encima del
consumo de tabaco (70%). El 38% consumen alcohol habitualmente
segun este mismo estudio. Todos estos datos pueden verse acen-
tuados cuando tomamos en consideracion que ya no el consumo
moderado de alcohol, sino la intoxicacién por el mismo, es un fe-
némeno frecuente entre nuestros adolescentes. Asi, segun Comas
(1990), el 72% de chicos de 19 anos se ha emborrachado alguna
vez en su vida. Algo inferior, aunque no menos alarmante es el
resultado obtenido por Parra (1994) quien encuentra que un 51%
de adolescentes de 14 a 17 anos se ha emborrachado alguna vez.
Es sabido que la defensa metabdlica frente al alcohol es mas baja
en edades inferiores a los 17 afos por lo gue el consumo de esta
sustancia en las etapas de la vida de las que estamos hablando
produce mas facilmente alteraciones organicas y psicolégicas que
pueden afectar a distintos ambitos de funcionamiento del adotescen-
te (Vallés, 1995).

La tercera y ultima razon del interés de la investigacion médica
y psicolégica sobre el alcohol reside en las importantes consecuen-
cias que tiene su consumo a muy diferentes niveles, lo que lo convierte
en un serio problema para la salud publica en general.

En este apartado, son muchos los comentarios que cabe hacer.
Para empezar la relacién entre el abuso continuado o cronico del
alcohol y una muerte prematura ha sido evidenciada por multiples
estudios (Powell, Landon, Cantreil, Penick, Nickel, Liskow, Coddington,
Campbell, Dale, Vance y Rice, 1998). En nuestro pais también ha
sido demostrada ta importancia de la mortalidad relacionada con el
consumo de alcohol (Yanez, Del Rioy Alvarez, 1993). Para segquir,
nos encontramos con la relacion entre et consumo de alcohol y el
suicidio. Reifman y Windle (1995) en un trabajo en el que intentaban
averiguar las posibles relaciones entre el suicidio y el consumo de
alcohol entre adolescentes hatlaron que la ingesta de bebidas alco-
hdlicas era un potente predictor de las conductas relacionadas con
et suicidio, incluyendo tanto la ideacion suicida como la comunicacion
de las intenciones a otras personas y los intentos reales de suicidio.

Lo mismo cabe decir de las relaciones entre el consumo de
alcohol y problemas como los accidentes de tréfico o los accidentes
laborales. Segtn Naranjo y Bremner (1993), en Estados Unidos y
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Canadé, cerca del 40% de todos los accidentes de trafico fatales
estan relacionados con el alcohol y porcentajes similares se encuen-
tran en los paises europeos. Por lo que respecta a los accidentes
laborales, el 22% al menos, guardan alguna relacion con el consumo
de alcohol.

Ademas de los riesgos para la vida que puede implicar el con-
sumo de alcohol hemos de referirmos a las consecuencias psicolo-
gicas y sociales para los individuos que mantienen este habito. Asi,
sabemos que el abuso de alcohol por parte de los adolescentes esta
relacionado con multitud de problemas, como por ejemplo, baja
autoestima (Butler, 1980; Young, Werch y Bakema, 1989) y depre-
sion (Workman y Beer, 1989; Peirce, Frone, Russell, Cooper y Mudar,
2000), aungue menor cantidad de estudios exploran esta relacion
en los adolescentes y jévenes que consumen alcohol en general,
incluyendo obviamente también a aquéllos cuyo consumo es abu-
sivo. Una excepcion es el trabajo de DeSimone, Murray y Lester
(1994) en el que se halld que en los adolescentes entre 15y 17 anos
la frecuencia de consumo de alcohol estaba asociada con la depre-
sion.

Por otro lado, el alcohol es utilizado en muchas ocasiones para
desinhibir ciertos comportamientos sexuales. Traeen y Kvaiem (1996)
en un trabajo realizado con adolescentes noruegos entre 16 y 20
anos, encontraron que el 21% de los adolescentes mantenian re-
laciones sexuales bajo los efectos del alcohol. En el caso de la
primera relacion sexual, el alcohol habia estado presente entre el
33'7% de los adolescentes Esto no supondria ningun problema de
no ser que, como sabemos, existe una importante relacion entre el
consumo de alcohol y las practicas de sexo inseguro o de riesgo
para enfermedades de transmisién sexual y la transmisién del VIH
tales como las relaciones vaginales, anales y orales sin uso del
preservativo (Fitterling, Matens, Scotti y Allen, 1993; Leigh y Stall,
1993). En el mencionado trabajo de Traeen y Kvalem (1996) entre
los adolescentes que habian bebido alcohol en su Ultima relacion
sexual, el 47°5% no usaron ningun tipo de método anticonceptivo
ni de proteccidon ante las enfermedades de transmision sexual,
comparado con el 22'6% de los que no habian bebido. Ademas se
evidencio que el uso de metodos anticonceptivos estaba relacionado
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con el grado de intoxicacion por el alcohol. Asi, entre los adoles-
centes que manifestaron haberse emborrachado completamente en
su ultima relacién, el 86 7% no usé ningin método, frente al 40°8%
de los que se sentian moderadamente intoxicados o el 25% de los
que ho se sentian intoxicados en absoluto. Un trabajo muy intere-
sante también que relaciona el consumo de alcohol y el comporta-
miento sexual es el reciente de MacDonald, MacDonald, Zanna y
Fong (2000). Estos autores encontraron con una muestra de 358
estudiantes universitarios varones que cuando los sujetos estaban
intoxicados por el alcohol, los que se sentian activados sexualmente
tenian actitudes, pensamientos e intenciones mas favorables hacia
el sexo sin proteccion que aquellos que no se encontraban activados
sexualmente, resuitado que se interpreta en el marco de la Teoria
de la Miopia del Alcohol (Steele y Josephs, 1990) segun la cual la
intoxicacion por alcohol restringe la capacidad atencional de modo
que las personas en ese estado son muy influenciables por los
aspectos mas salientes del entorno. Por tanto, la activacion sexual
se considera un elemento interno poderoso que interactua con la
intoxicacion por alcohol en el incremento de las actitudes e inten-
ciones hacia practicas sexuales de riesgo.

Finalmente, entre las consecuencias del consumo de alcohol
queremos mencionar que la relacién entre el abuso del alcohol entre
fos jovenes y tanto las agresiones a personas como los delitos contra
la propiedad también parece evidenciada por multitud de estudios.
Fergusson, Lynskey y Horwood (1996), por ejemplo, encontraron en
una muestra de sujetos de 15 y 16 anos que los adolescentes que
abusaban del alcohol tenian una probabilidad 3°2 veces mayor que
los que no lo hacian de presentar estos problemas. Por su parte,
Rossow (1996) analizando una muestra de 2711 adultos noruegos
informé de un 3% de sujetos que manifestaron haber participado en
una pelea bajo los efectos del alcohol durante el Ultimo afio y de
un 2'4% de los sujetos que dijeron haber sido insultados por una
persona intoxicada por el alcohol. Eso si, todavia desconocemos con
exactitud en qué medida esa relacién entre el consumo de alcohol
y las conductas violentas es una relacion directa en la que el alcohol
tiene un papel causal a través de sus efectos fisioldgicos sobre fa
conducta (desinhibicién, distorsiones perceptivas y cognitivas...) o si
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se trata de una relacién indirecta en la que ambas conductas, consumo
de alcohol y comportamientos viclentos son consecuencia de un
mismo factor o grupo de factores causales como el clima y funcio-
namiento familiar (Cohen, Richardson y Labree, 1994), las caracte-
risticas de los padres (Brook, Brook, Gordon, Whiteman y Cohen,
1990), las influencias de los pares (Fergusson y Horwood, 1996) y
caracteristicas individuales como el grado de autocontrol o la inte-
ligencia (Farrington, Loeber y Van Kammen, 1990). Esta segunda
posibilidad estaria en la linea de la Teoria de los Problemas de
Conducta de Jessor y Jessor (1977) segun la cual las correlaciones
entre diferentes medidas de conductas antisociales o que suponen
la transgresion de las normas establecidas, incluyendo el uso de
sustancias psicoactivas, el inicio temprano de las relaciones sexua-
les y la delincuencia juvenil se originan porque tales conductas son
expresiones especificas de una tendencia comun subyacente hacia
los problemas de conducta que se expresa en diferentes individuos
de diferentes modos.

Gran parte de la investigacion psicolédgica sobre el aicohol se ha
centrado no ya en los efectos de su consumo sobre el individuo sino
en las caracteristicas de los sujeios que beben alcohol en mayor
medida. En este sentido, el consumo de alcohol ha sido asociado
a ctertos factores psicoldgicos tales como variables de personalidad
(Cloninger, 1987; Stacy, Newcomb y Bentler, 1991), afecto negativo
(Russell y Mehrabian, 1975), el afrontamiento del animo depresivo
(Aneshensel y Huba, 1983) y cogniciones desadaptativas (Rohsenow,
Monti y Zwick, 1989). En un estudio de Camatta y Nagoshi (1995)
en el gue se intenta analizar la relacion entre todos estos tipos de
variables se encontrd que la Impulsividad y el Espiritu Emprendedor,
como factores de personalidad aparecian significativamente
correlacionados con la cantidad y frecuencia en el consumo de
alcohol, pero no con la ocurrencia de problemas asociados al con-
sumo de alcohot, mientras que la depresion, el estrés y las creencias
irracionales correlacionaban significativamente con los problemas
asociados al alcohol pero no con su uso. Ademas de Ja Impuisividad
como rasgo de personalidad asociado al consumo de alcohol tanto
en personas alcohdlicas (Mukasa, Nakamura, Yamada e Inoue, 1990)
como en consumidores no-alcoholicos (Wills, Vaccaro y McNamara,
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1994), la ansiedad ha sido relacionada con el consumo de alcohol
sobre todo entre los alcohdiicos (Arque y Torrubia, 1987). Finalmen-
te, habria que hablar de la busqueda de sensaciones. Luengo, Otero-
Lopez, Romero y Gomez-Fragela (1996) en una muestra con 1226
adolescentes hallaron evidencia de que la busqueda de sensaciones
se relaciona estrechamente no sdlo con el consumo de alcohol, sino
también con el de otras drogas, especialmente las legates. Gonzalez,
lbanez y Penate (1997) apoyan también la importancia de la bus-
queda de sensaciones, especialmente en sus dimensiones de
desinhibicion y susceptibilidad al aburrimiento, en el consumo de
bebidas alcohdlicas. Entre fas dimensiones de personalidad de la
teoria de Eysenck, el psicoticismo y la extraversién han sido rela-
cionadas con el consumo de alcohol en no-alcohdlicos, y el
neuroticismo sdélo parece relevante en los bebedores patoldgicos
(Chinnian, Taylor, Al-Subaie y Sugumar, 1994). Mas recientemente
en nuestro pais, Grau y Ortet (1999) encontraron en una muestra
de 149 mujeres no alcohdlicas que el consumo de alcohol estaba
relacionado positivamente con los rasgos de personalidad desin-
hibitorios, tales como la busqueda de sensaciones, la impulsividad,
psicopatia e inconformismo, asi como con dimensiones de perso-
nalidad tales como el psicoticismo y la extraversion. De todas las
variables, la busqueda de sensaciones combinada con la impulsividad
fueron las que conseguian predecir mejor el consumo de alcohol.

En otro orden de cosas, también se ha relacionado el consumo
abusivo de alcohol en los adolescentes y unas relaciones familiares
conflictivas o poco satisfactorias. Asi, en nuestro contexto cultural,
Pons y Berjano (1997) encontraron que el consumo elevado de
alcohol entre los adolescentes se encontraba relacionado con la
percepcion filial de estrategias paternas basadas en la reprobacion,
la critica, el castigo disciplinario y en ocasiones fisico, asi como en
la ausencia de canales comunicativos que posibilitaran la transmi-
sion y expresion de afectos en la familia.

En definitiva, parece claro que el alcohol constituye un importante
problema para la salud publica en nuestra sociedad tanto por su
extensién como por su gravedad. Su altisima prevalencia a edades
cada vez mas tempranas y en unas cantidades que llevan faciimente
a la intoxicacion, todo ello unido a sus importantes efectos sobre la
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salud fisica y psiquica, hacen del consumo de alcohol uno de los
temas que deberian ser de interés prioritario para las autoridades
sanitarias de nuestro pais y de muchos otros.

Nuestro objetivo con este trabajo es contribuir en esa labor de
sensibilizacion respecto a la gravedad de la situacion indagando no
s6lo la prevalencia de consumo de alcohol entre los adolescentes
y su patron de consumo, sino también las actitudes asociadas al
mismo.

METODO

Muestra

La muestra total utilizada para este trabajo es de 714 adolescen-
tes, cuyas edades estan comprendidas entre los 15 y los 17 afos
(171 sujetos tenian 15 anos constituyendo el 23'9% de la muestra;
246 sujetos, el 34'5%, tenian 16 anos; y finalmente, 297 sujetos,
el 41°6% tenian 17 anos). Por sexo, 404 sujetos, esto es el 56'5%
de la muestra, eran chicas y los 310 restantes, el 43°4%, eran chicos.
Para la obtencién de la muestra se contacté con distintos centros
educativos de ensefanza secundaria de la Comunidad Valenciana
pertenecientes a las tres provincias y tanto de entorno rural (27%)
como urbano (73%) con el fin de que los resultados puedan ser o
mas representativos posible de la situacién de los adolescentes
valencianos de estas edades en lo que a consumo de alcohol se
refiere.

Instrumentos de evaluacion

Los resultados expuestos en este trabajo forman parte de un
estudio epidemioldgico de amplio espectro en el que se exploran los
habitos de salud de la poblacion comprendida entre los 4 y los 25
afnos en la Comunidad Valenciana. Para la realizacion de este estudio
epidemioldgico se ha utilizado un instrumento, el CIACS (Cuestio-
nario de Informacion, Actitudes y Comportamientos relacionados con
la Salud) (Ballester y Gil) en diferentes versiones en funcién de la
edad de aplicacion. Concretamente para las edades referidas en
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este trabajo se utilizo el CIACS-3 que incluye un total de 188 items
referidos a distintos habitos de salud como la higiene, las horas de
sueno, el consumo de tabaco, alcohol y de otras drogas, el com-
portamiento sexual, la alimentacion y el ejercicio fisico, entre otros.
La informacién que aqui se ofrece ha sido extraida de los 16 items
relacionados con el consumo de alcohol incluidos dentro de este
cuestionario y que se muestran en el anexo 1.

De los mencionados items, 4 aluden al comportamiento de los
adolescentes respecto al consumo de alcohol, 7 se refieren a sus
actitudes, 1 habla del consumo de sus amigos, 3 del consumo de
los padres y 1 de las actitudes de los padres respecto al consumo
de los hijos. Las opciones de respuesta eran diferentes en funcion
def contenido del item y por ello determinaban su agrupacién. Se
utilizé una escala Likert para la mayor parte de los items en la que
1 significaba nunca o nada de acuerdo y 4, siempre/habiiualmente
o fotalmente de acuerdo; las respuestas a tres de los items fueron
abiertas; y finalmente, dos items eran de respuesta cerrada teniendo
el sujeto que sefnalar categorias de respuesta no excluyentes.

Procedimiento

Se administrd el cuestionario a la muestra mencionada de forma
colectiva y voluntaria. Para ello, se selecciond distintos centros de
ensefanza secundaria de Castelldon, Valencia y Alicante que pudie-
ran ser representativos de [a poblacion general, considerando gue
estos centros estuvieran localizados en zona rural o urbana, cercano
a la costa o en una localidad del interior y el nivel socioecondmico
de las familias a las que pertenecian los estudiantes. Tras mantener
una entrevista con el director y el psicologo del centro en la que se
exponia el objetivo del estudio se procedia a la administracion del
cuestionario.

Analisis estadisticos

En el analisis descriptivo de los resultados relacionados con la
muestra total hemos utilizado simplemente porcentajes, medias vy
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desviaciones tipicas. Para los analisis diferenciales en funcion de!
sexo se han realizado pruebas t en el caso de las variables continuas
y Chi Cuadrado para las variables categoriales en que se trataba
de comparar distintos porcentajes. Finalmente se aplicd el analisis
de correlacion de Pearson para la obtencion de las relaciones sig-
nificativas entre la edad y las restantes variables.

RESULTADOS

Para la exposicion de los resultados, comenzaremos en ptimer
lugar con los resuitados de los analisis descriptivos de fa totalidad
de la muestra, para seguir con los analisis diferenciales en funcion
de la edad y el sexo y finalizar con los analisis de correlacion entre
la edad y las restantes variables. En todos los casos, los resultados
seran comentados comenzando con los {tems que hacen referencia
al comportamiento de los adolescentes respecto al consumo de
alcohol, seguidos de los que se refieren a sus actitudes, el consumo
de sus amigos, el consumo de los padres y finalmente las actitudes
de éstos ultimos respecto al consumo de los hijos.

Analisis descriptivos

En el analisis de la globalidad de la muestra respecto al compor-
tamiento de los adolescentes de 15 a 17 afos en relacion con el
alcohol es posible comprobar de entrada como un 1'% de los
estudiantes beben alcohol todos o casi todos los dias frente al 51'6%
que dice beber soéio los fines de semana y al 46'3% que consume
alcohol en las celebraciones u ocasiones importantes. Preguntados
acerca de la cantidad y tipo de bebida alcohdlica que se consume
cuando los adolescentes “van de fiesta”, los resultados indican que
sélo el 9'5% no bebe nada de alcohol en esas ocasiones y de los
que si lo hacen, el 817% bebe entre 1 y 4 vasos, el 9’1 entre 5
y 8 vasos y el 92% dice beber entre 12 y 19 vasos, en algun caso
la respuesta a la pregunta es “hasta que no me cabe mas en el
cuerpo”. La media de consumo cuando se sale es de 4 vasos o
copas con una desviacion tipica de 3'83. En cuanto al tipo de bebida
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alcohdlica mas consumida (61°4% de los adolescentes) hay que
destacar en primer lugar el grupo de lo que podriamos denominar
“pebidas fuertes” (entorno a 40 grados), que incluyen el whisky
(19°6% de los adolescentes 1o beben cuando salen), los “cubatas”
(15°8%) que como es sabido pueden ser de distintas bebidas, el
vodka (157%) y a mas distancia el tequila (4'6%), ginebra (3'8%),
el ron (1'5%) y el whisky peché (0°4%) (ver tabla 1). Le sigue e
grupo de las bebidas de vermut (36'4%) entre las que se incluye
la bebida méas consumida entre los adolescentes, el Martini (317%),
seguida de lejos por el Malibt (4%) y otras como el Mangaroca vy
las bebidas blancas. En tercer lugar, hay que hablar de las bebidas
“suaves” (entre 5y 15%) que son consumidas por el 15'8% de los
adolescentes y entre las cuales la mas consumida es la cerveza
(7°9%) seguida por el calimocho (4'1%), el vino (1°'5%), la sangria
(1'4%), la sidra (0°'5%) y el cava (0'4%). Finalmente, se encuentran
las bebidas dulces (entre 30-40 grados o mas) consumidas por el
2°4% de los adalescentes y en las que destaca el Ponche {2%),
seguido del anis (02%) o el moscatel (02%).

Tabla 1.- Tipo de bebida mas consumida por los adolescentes (15-17
anos)

N° orden Bebida Porcentaje
| Martini 317 %
2 Whisky 196 %
3 “Cubatas” 158 %
4 Vodka 157
5 Cerveza 79 %
6 Tequila 46 %
7 Calimocho 4l %
3 Malibi 4 G
9 Gincbra 38 %
10 Ponche 2 %
il Vino 1S %
12 Ron 1'S %
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También preguntamos a los adolescentes si se habian intoxicado
o emborrachado en alguna ocasién. A este respecto hay que decir
que tan solo existe un porcentaje del 37°9% de los estudiantes de
15 a 17 anos que nunca se han emborrachado y de los restantes
que si lo han hecho, el 37'2% sefala que sdlo se ha emborrachado
algunas veces, el 17% bastantes veces y el 3'5% lo hace habituai-
mente. Tomando en consideraciéon los que reconocen haberse
emborrachado en alguna ocasion, llama la atencion el 2'3% que,
aunque representa un porcentaje minimo, manifiesta haberse em-
borrachado por primera vez entre fos 4 y los 10 anos. El porcentaje
asignado a la edad de la primera borrachera va aumentando
progresivamente con el 2'0% de los 11 afos, el 7'5% de los 12,
el 13% de los 13 y llega a su cuspide con el 31°9% de los 14 anos
que parece ser la edad en la que con mayor frecuencia los adoles-
centes se emborrachan por primera vez. Le sigue el 26'4% que
comenzaron a los 15 anos, el 142% a los 16 y el 2'2% a los 17
anos.

El siguiente grupo de items cuyos resultados vamos a comentar
hacen referencia a las actitudes de los adolescentes. La primera
pregunta esta orientada a explorar hasta qué punto es asumida por
los adolescentes la presion grupal en lo que respecta al consumo
de alcohol. En este sentido, el 25% de los adolescentes estan entre
algo y totalmente de acuerdo con que “si eres de una pandilla es
normal tomar lo mismo que los demas” frente al 75% que no esta
en absoluto de acuerdo. También apreciamos en tos resultados a
la segunda pregunta de este bloque un cierto optimismo en lo que
se refiere a los efectos del alcohol y las posibilidades de controlar
su consumo. Asi, el 55% de los adolescentes esta entre algo y
totalmente de acuerdo con que “el alcohol no engancha, cualquiera
puede dejarlo cuando quiera” frente al 45% que no lo considera asi.
A continuacién, quisimos explorar hasta qué punto tienen repercu-
sion en la poblacién adolescente las informaciones contradictorias
gue aparecen intermitentemente en los medios de comunicacion
respecto a los posibles efectos positivos del consumo moderado de
alcohol en las comidas. En este sentido encontramos que el 57%
de los adolescentes esta entre algo y totalmente de acuerdo en que
“peber alcohol en las comidas es saludable” frente al restante 43%.
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Por lo que respecta al grado de informacién acerca de los efectos
del alcohol, una inmensa mayoria, el 95% esta de acuerdo con la
idea de que tienen bastante informacion y tan sélo un 5% reconoce
su desinformacion. Por fortuna es bastante menor el porcentaje,
8'5%, de quienes consideran que “cuando bebo me siento mas
adulto”; un 86% esta totalmente en desacuerdo con una posible
relacion entre el consumo de alcohol y la supuesta madurez.

La siguiente pregunta dentro de este grupo de cuestiones tenia
como objetivo explorar cudles pueden ser las razones por las que
un adolescente decide beber o dicho de otro modo, qué necesidad
de los adolescentes es satisfecha por el alcohol. A este respecto hay
gue senalar que de entre los adolescentes que consumen alcohol
bien entre semana o los fines de semana (hay un 15% que responde
a esta pregunta en la categoria “no procede”, es decir, que nunca
consumen alcohal), el 44% manifiestan estar entre algo y totalmente
de acuerdo en que al beber les resulta mas facil evadirse de los
problemas, para el 63% facilita la retacion con los demas, para el
20'2% ayuda a resolver sus problemas y casi todos, el 69% se
divierten mas faciimente cuando beben alcohol. Parece, por tanto,
que entre los adolescentes de estas edades, el alcohol esta vincu-
lado en primer lugar a la diversién, en segundo lugar a la relacion
con los demas, en tercer lugar ayuda a evadirse y en cuarto lugar,
algunos creen de que ese modo es mas facil resolver sus problemas.

Finalmente dentro de este bloque preguntamos a los adolescen-
tes sus creencias en lo que respecta a las condiciones en las que
el consumo de alcohol deteriora la salud. Para el 39'8% el aicohol
perjudica siempre. Sin embargo, nos encontramos con porcentajes
mayores en la asociacion de ciertas condiciones de consumo con
su caracter perjudicial. Asi, ordenando los porcentajes de mayor a
menor diremos que para el 89'9% de los adolescentes el alcohol
es perjudicial para la salud si se consume a diario, para el 87 6%
si se consume durante muchos anos, para el 80% si se mezcla con
otras drogas, para el 78 7% si llegas a emborracharte, para el 74 '4%
si mezclas distintas bebidas, para el 71°9% si lo toleras poco o mal
y para el 697% si no se ha comido previamente. Es decir en cuanto
a la asociacion del caracter danino del alcohol con ciertas condicio-
nes por orden de importancia se encuentran la frecuencia, la dura-



870 R. Ballester / M.D. Gil y M.C. Guirado

cién, la interaccion con otras drogas, el exceso en la intensidad o
cantidad consumida si llega a producir embriaguez, la interaccién
entre diferentes bebidas, una baja tolerancia al alcohol que tiene que
ver con la creencia de que una persona tiene mucha resistencia al
alcohol y por tanto no le perjudica tanto, y finalmente el hecho de
que no se vea acompanado por la ingesta de alimentos solidos.
Dada la importancia que el modelado y los aspectos de refacion
tienen con el desarrollo y mantenimiento de determinados habitos
de salud como el consumo de aicohol, las restantes preguntas del
cuestionario se centraron en explorar el consumo por parte de los
amigos, de los padres y también las actitudes de éstos respecto al
consumo de los hijos. En el primer aspecto hay que senalar que el
83% manifestd estar de acuerdo con que el consumo de alcohol
entre sus amigos era algo habitual. Por io que se refiere al consumo
de alcohol por parte de los padres también encontramos altos indices
de consumo. Asi el 84'1% de los adolescentes informan que sus
padres toman vino en las comidas, el 82'7% cerveza y a mayor
distancia, el 30% whisky y el 28°3% carajillo o café con conac. Este
consumo que puede ser casual en algunas ocasiones, es etiquetado,
sin embargo, como de “bastantes veces o siempre/habituaimente”
por el 37'9% de los adolescentes en el caso del vino en las comidas,
el 28'2% en el caso de la cerveza y sélo el 56% y 9 7% en el caso
del whisky y carajillo respectivamente. Estos altos porcentajes con-
trastan con el también alto porcentaje, 82'2%, de quienes estan
entre algo y totalmente de acuerdo en que “en mi casa estd muy
mal visto el consumo de alcohol”, lo que evidentemente supone un
doble mensaje que se esta lanzando al adolescente, por un lado,
o que se hace y por otro lado, lo que se dice que esta bien hacer.
No obstante, no nos llama menos la atencion el 14'8% de adoles-
centes que manifiestan que en sus casas no esta mal considerado
el consumo de alcohol. Indagando mas en el consumo de alcohol
en la familia (esta vez en un sentido més amplio que el de la familia
nuclear, es decir, aludiendo a la familia extensa), preguntamos si
alguien de la familia bebia alcohol excesivamente. La respuesta fue
afirmativa en el 9% de los casos. Es decir, el 9% de los adolescentes
tiene algun familiar que consideran, bebe excesivamente. De este
9%, en la mayoria de los casos, es el tio quien consume excesivo
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alcohol (3'9%), seguido del propio joven gue contesta el cuestionario
(83"1%), el padre (2%), hermano (0.95), Abuelo (0'6%), primo (0°3%)
y madre (0'1%).

Para finalizar, la ultima cuestion efectuada tenia que ver con el
comportamiento de los padres en relacidén con el consumo de alcohol
del joven durante su infancia, etapa de la vida donde ya sabemos
que se Inician muchos de los comportamientos que se convierten
en problematicos con el tiempo. En este sentido, el 84 3% manifes-
taron que cuando eran ninos sus padres nNo les daban alcohol nunca.
Sin embargo, nos encontramos con porcentajes que, aunque peque-
Aos, resultan de mucha significacion por su gravedad. Nos referimos
al 11'5% de adolescentes cuyos padres les daban aicoho! en las
celebraciones y a mucha distancia, un 0'7% al que les daban alcohol
para entrar en calor cuando hacia mucho frio, un 06 cuando estaban
resfriados y un 0'4% tomaban alguna bebida con alcohol que su-
puestamente incrementaba el apetito cuando el nino comia poco.

Analisis diferenciales en funcién del sexo

Siguiendo con el mismo esquema que utilizamos para la expo-
sicion de los resuitados referidos a la totalidad de la muestra, es-
tableceremos distintos blogues para el comentario de las posibles
diferencias en el comportamiento y actitudes relacionadas con el
consumo del alcohol en funcién del sexo.

De entrada y con el fin de facilitar una estimacion general hay
que decir que de las 34 comparaciones realizadas en funcién del
sexo se han evidenciado diferencias significativas en 11 de ellas,
esto es, en el 32% de las comparaciones realizadas, lo que ya indica
que el sexo constituye una variable moduladora importante en todo
lo que guarda relacion con el consumo de alcohol.

En el analisis por bloques de informacion de las variables que
aparecen en las tablas numero 2 y 3 (segun el tipo de analisis
estadistico aplicado a los datos) comenzamos por las variables que
tienen que ver con el comportamiento de los adolescentes en re-
lacion con el alcohol (items 1 al 4) y en este sentido hay que decir
gue aparecen diferencias estadisticamente significativas en funcién
del sexo en la frecuencia de consumo de alcohol (item 1) (Chi
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cuadrado=9'775, p=0'044) encontrando un porcentaje mayor de
chicos que consumen alcohol todos (1°8%) o casi todos (1°8%) los
dias en comparacion con las chicas (0% y 0'6% respectivamente)
(ver tabla 3). También se dan diferencias estadisticamente signifi-
cativas en la cantidad de alcohol que consumen [os chicos y las
chicas cuando salen “de fiesta” (item 2) (t=2'60, p=0"010) (ver tabla
2). Los datos evidencian que los chicos consumen mas canfidad,
concretamente alrededor de 5 vasos o copas (X=520, DT=4'68) que
las chicas que suelen beber unos 3 vasos o copas (X=3'41, DT=3"16)
en las mismas situaciones. En esta misma linea, y cerca de alcanzar
significacion estadistica (t=1'79, p=0"074), encontramos que los chicos
se emborrachan con mayor frecuencia (X=190, DT=0'91) que las
chicas (item 3) (X=1'78, DT=0"78) (ver tabla 2), aunque el porcentaje
de chicos y chicas que manifiestan haberse emborrachado en alguna
ocasion es practicamente idéntico, a saber, el 62'6% de los chicos
frente al 61°6% de las chicas (Chi cuadrado=0"071, p=0'789) (ver
tabla 3). Ademas, en las mismas condiciones en cuanto a signifi-
cacion estadistica se refiere (t=-1'53, p=0"126), en la siguiente variable
(item 4) se evidencia que los chicos se emborrachan por primera
vez a una edad mas temprana (X=13'98, DT=1'85) que las chicas
(14724, DT=1"52), si bien en ambos casos esta edad se encuentra
muy cerca de los 14 anos (ver tabla 2).

En el siguiente grupo de items relacionados con las actitudes de
los adolescentes respecto al consumo de alcohol (items 5 al 11) los
resultados hablan de la presencia de actitudes mas negativas o
menos deseables entre los chicos comparados con las chicas en 1o
que respecta a la prevencion del consumo del alcohol (ver tabla 2).
Asi, los chicos muestran estar mas de acuerdo (X=1'57, DT=097)
que las chicas (X=128, DT=0"64) con la idea de que “si eres de
una pandilla es normal tomar lo mismo que los demas” (item 5)
alcanzando la diferencia significacion estadistica (t=4"85, p=0"000).
Lo mismo ocurre con la idea de que “el alcohol no engancha,
cualquiera puede dejarlo cuando quiera” (item 6) (t=5"15, p=0"000)
significativamente mas compartida por los chicos (X=2"23, DT=1"19)
que por las chicas (X=1'80, DT=0"98). Y también con la idea de que
“beber alcohol en las comidas es saludable” (item 7) (t=2"73, p=0"007)
en la gue expresan mas acuerdo los chicos (X=1'87, DT= 0'99) que
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las chicas (X=1'69, DT=0'71). Las diferencias persisten en el mismo
sentido, aunque esta vez no se alcanza la significacion estadistica,
en el {tem 8 “tengo bastante informacién acerca de los efectos del
alcohol” (=163, p=0"104). Los chicos (X=325, DT=0"91) conside-
ran en mayor medida que ias chicas (X=3"14, DT=0'88) estar bien
informados sobre los efectos del alcohol. Volvemos a encontrar
diferencias estadisticamente significativas en el item 9 “cuando bebo
parezco mas adulto” (t=3'05, p=0"002), creencia mas asumida por
los chicos (X=1"18, DT=0"53) que por las chicas (X=1"08, DT=0"33).

El item 10 gue incluye cuatro subvariables explora las posibles
razones por las que los adolescentes deciden beber. No encontra-
mos diferencias significativas entre el grado de acuerdo de chicos
y chicas con que al beber ies resulta mas facil evadirse de los
problemas (t=-0"49, p=0'63), resolver sus problemas (t=1'23, p=0220)
o divertirse (t=0'60, p=0'551), pero si con que cuando beben les
resulta mas facil relacionarse con la gente (1=-2'39, p=0'017), algo
que parece ser mas cierto para las chicas (X=2'61, DT=1"14) que
para los chicos (X=2'38, DT=1"18). De hecho, para los chicos la
principal razén para beber parece ser la de asociar el alcohol a la
diversion, mientras que en las chicas esta motivacion se encuentra
al mismo nivel que la de retacionarse con la gente.

Por ultimo, se encuentra dentro del bloque referido a las actitudes
de los adolescentes, el item 11 en el cual les preguntamos sus
creencias en lo que respecta a las condiciones en las que el con-
sumo de alcohol deteriora la salud. En general hay que decir que
las chicas presentan medias mas altas en todas las subvariables que
incluye este item lo que muestra un mayor grado de acuerdo con
el contenido de las mismas que en el caso de los chicos. No obs-
tante, las diferencias entre ambos sexos solo llegan a ser
estadisticamente significativas en el caso de las afirmaciones “El
alcohol deteriora la salud si consumes todos los dias” (t=-2'49,
p=0"013), “El alcoho! deteriora la salud si mezclas distintas bebidas”
(t=-2'25, p=0'025), y “El alcohol deteriora la salud si o mezclas con
otras drogas” (t=-2'90, p=0"004).

Pasando al tercer bioque de informacion, en los items que ex-
ploran el consumo por parte de los amigos, de los padres y también
las actitudes de éstos respecto al consumo de los hijos, encontramos
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algunas diferencias en funcion del sexo. En primer lugar, hay dife-
rencias significativas en el grado de acuerdo de chicas y chicos
respecto al item 12 “En mi grupo de amigos es habitual el consumo
de alcohol” (t=2"22, p=0"027) siendo superior la media obtenida por
los chicos (X=2"80, DT=1'02) que la de las chicas (X=2'62, DT=1"10).
Por el contrario, en el caso del item 13 referido al consumo de
alcohot por parte de los padres, si bien las medias son superiores
en los chicos que en las chicas, no se alcanza la significacion
estadistica en ningln caso. Lo mismo ocurre en ef item 14 en el que
se pregunta si en su hogar estd mal considerado el consumo de
alcohol. Parece gque en el caso de las chicas el alcohol esta peor
considerado por los padres (X=259, DT=0"99) que en el de los
chicos (X=2749, DT=1'05) si bien las diferencias no son
estadisticamente significativas (t=-1"30, p=0"193). Tampoco encon-
tramos diferencias significativas en las respuestas al item 15 “; Al-
guien en tu familia bebe excesivamente?” (ver tabla 3) (Chi cuadra-
do=0'084, p=0"772) aunque se sigue con la tendencia de un por-
centaje ligeramente superior de respuestas afirmativas entre los
chicos (9'5%) que entre 1as chicas (8'9%). Y, por ultimo, se encuen-
tra el item 16 en el que se recoge el comportamiento de los padres
en relacion con el consumo de alcohol de! adolescente durante su
infancia (ver tabla 3). Resulta interesante observar cémo hay dife-
rencias estadisticamente significativas (Chi cuadrado=11"555,
p=0"001) entre las chicas a las que “nunca” sus padres les daban
alcohol cuando eran pequenas (88°4%) vy los chicos a los que nunca
les daban alcohol (79%). Esta diferencia se observa en las restantes
subvariables del item en las que, en general, los porcentajes de los
chicos son superiores a las de las chicas, aun sin alcanzar signi-
ficacion estadistica. Asli, por ejemplo, a un 132% de los chicos los
padres les daban alcohol cuando eran pequenos en las celebracio-
nes frente al 10°1% de {as chicas y a un 1% de los chicos les daban
cuando estaban resfriados frente al 0'2% de las chicas.

En resumen, podemos afirmar que existen imporiantes diferen-
cias tanto en el comportamiento como en las actitudes referidas al
consumo de alcohol en funcién del sexo entre nuestros adolescentes
de 15 a 17 anos y que estas diferencias también se encuentran en
el comportamiento de amigos y padres en funcion de que se sea
chico o chica.
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Analisis de la influencia de la edad

Por lo que respecta a la influencia de la variable edad sobre las
restantes variables analizadas en este trabajo, en principio seria de
esperar poca relevancia ya que la muestra utilizada se encuentra
entre los 15 y los 17 ahos lo que supone muy poca variabitidad. Sin
embargo, como aparece en la tabla 4, si que hemos encontrado
correlaciones estadisticamente significativas entre la edad y algunas
de esas variables, concretamente las incluidas en los items 1, 3, 4,
4.1, 9y 12. Los cuatro primeros items se refieren al comportamiento
de los adolescentes en relacidn con el consumo de alcohol y en este
sentido hay que decir que existe una correlacion significativa y de
signo positivo entre la edad vy la frecuencia de consumo de alcohol
(r=0"10, ns=0'01), la frecuencia con que el adolescente se ha
emborrachado (item 3: r=0"12, ns=0"001; item 4: r=0"14, ns=0"001)
y la edad en que se emborrachd por primera vez (r=0"15, ns=0"01).
De estas correlaciones signiticativas podemos concluir claramente
que la frecuencia de consumo de alcohol entre los 15y los 17 anos
se incrementa con la edad, pero la interpretacién de las restantes
correlaciones estad marcada por el hecho de que cuanta mas edad
tenga el sujeto mas posibilidad ha tenido de emborracharse y a
mayor edad ha podido tener su primera borrachera.

Tabla 4.- Analisis de correlaciones de Pearson entre las variables

[Var [N Jv2 V3 IV IVET VE Ve V7 (ve (Vo TN | Vie2 |
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Nota: * p<0705, #* p<0 01, *#* <O 001
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De entre los items referidos a las actitudes de los adolescentes
no hemos hallado correlaciones estadisticamente significativas entre
la edad y los items 5 al 11 a excepcion del item 9 referido a la
asociacion entre el consumo y el sentimiento de ser mas adulto. Aqui
la correlacion es de signo negativo (r=-0"10, ns=0"01) lo que indica
que a mayor edad menos de acuerdo se esta con la afirmacion
“‘cuando bebo me siento mas adulto” o dicho de otro modo, a mas
edad menor necesidad de beber para sentirse mayor, lo que resulta
logico.

Finaimente, analizando la influencia de la edad en las variables
que tienen que ver con el comportamiento de amigos y padres en
relacién con el consumo de alcohol, tan sélo encontramos una
correlacion estadisticamente significativa y de signo positivo entre
la edad y el item 12 “en mi grupo de amigos es habitual el consumo
de alcohol” (r=0"20, ns=0"001), esto es, entre los mas mayores es
mas habitual el consumo de alcohol en el grupo de amigos, lo cual,
se deriva de algin modo de las relaciones observadas en los pri-
meros (tems.

CONCLUSIONES Y DISCUSION

La primera conclusion que se deriva de nuestro estudio es que,
en nuestra sociedad al menos en ta muestra analizada, esto es, entre
los adolescentes de 15 a 17 anos, el consumo de alcohol es real-
mente elevado tanto por lo que se refiere a la cantidad de alcohol
ingerida como a la frecuencia de su consumo vy a la frecuencia de
episodios de intoxicacion por alcohol o “borracheras”. Recordamos
gue el 52% de los adolescentes manifiesta consumir los fines de
semana y un 46% asocia el consumo a celebraciones u ocasiones
importantes. Ademas llama la atencién el 2% de adolescentes que
beben alcohol todos o casi todos los dias. Estos resultados se acercan
bastante a los obtenidos en otros estudios. Asi, fuera de nuestro
pais, Czechowicz (1991) informa un porcentaje del 88% de adoles-
centes norteamericanos que han probado el alcohol, un 50% que
lo han consumido en el dltimo mes y un 5% de adolescentes que
lo consumen a diario. Lewinshon y cols. (1996) encuentran en
adolescentes norieamericanos entre 14 y 18 afos que el 75% ha
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probado el alcohol. Y Hupkens y cols. {1993) informan que en los
paises europeos, sélo el 10% de todos los hombres y el 20% de
las mujeres nunca han tomado ninguna bebida alcohdlica. Cuando
comparamos con los resultados obtenidos en otros estudios reali-
zados en nuestro pafs, tampoco hallamos grandes diferencias. Asi,
Comas (1988) evaluando sujetos entre 14 y 19 anos, encuentra gue
el 63% de los chicos v el 51% de las chicas son consumidores
habituales de bebidas alcohdlicas. Parra (1994) sefala que el 79%
de los adolescentes entre 14 y 17 afios toman bebidas alcohdlicas
y un 18% lo hace habitualmente. Bueno y cols (1995) con adoles-
centes mayores de 15 afos indican que el 70% de la poblacién es
consumidora de alcohol. Finalmente, Miron y cols. (1997) en un
estudio con adolescentes entre 14 y 19 anos encuentran que un 85%
de los mismos han probado el alcohol en alguna ocasion y que el
38% lo consumen habitualmente.

En cuanto a la cantidad de alcohol consumido cuando “se va de
flesta”, nuestro estudio sitla la media en 4 vasos 0 copas con una
desviacién tipica de 3'8 siendo la minima cantidad de alcohol infor-
mada la de 0 copas y la maxima de 19 vasos o copas. La bebida
mas consumida parece ser el Martini (32%) aunque, en conjunto,
son mas consumidas las bebidas fuertes como el whisky (20%), 10s
“‘cubatas” (16%) o el vodka (16%). Se confirma el dato aparecido
en otros estudios respecto al cambio en el patron de consumo de
bebidas alcohdlicas. Asi, la cerveza en nuestro pais es, de entre las
bebidas “suaves” (entre 5y 15%) la mas consumida (8%) y el vino
se situa a distancia (1'5%). Es sabido que tradicionaimente dentro
de la Comunidad Europea, el patrdn de bebida en los paises del sur
se ha caracterizado por el consumo diario de vino en las comidas
y en los del norte, por el consumo menos frecuente de cerveza fuera
de las comidas. Sin embargo, en los ultimos anos, se esta compro-
bando un incremento en el consumo de cerveza en los paises del
sur y de vino en los del norte (Pydrala, 1990; Hupkens, Knibbe y
Drop, 1993). Segun Vallés (1995), entre ta poblacién de 11 a 15 anos
en nuestro pafs, el 40'5% de los sujetos han bebido cerveza alguna
vez vy en el caso del vino este porcentaje es del 34%.

Nuestros datos también nos permiten afirmar que la embriaguez,
borrachera o intoxicacion por alcohol es demasiado frecuente entre
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los adolescentes de 15 a 17 afos, ya que un 62% de los adoles-
centes ya se han tenido esta experiencia a esas edades. Ademas
la frecuencia de estas intoxicaciones con alcohol es elevada. Para
el 3'5% resulta habitual emborracharse, el 17% lo ha hecho bas-
tantes veces y el 37% en ocasiones. En el estudio de Comas (1990),
el 72% de chicos de 19 afos se habia emborrachado alguna vez
en su vida. Algo inferior a este dato y al nuestro, aunque no menos
alarmante, es el resultado obtenido por Parra (1994) quien encuentra
que un 51% de adolescentes de 14 a 17 afios se ha emborrachado
alguna vez. Es sabido que la defensa metabdlica frente al alcohol
es mas baja en edades inferiores a los 17 anos por lo que el
consumo de esta sustancia, y mas aun en grandes cantidades, en
las etapas de la vida de fas que estamos hablando produce mas
facilmente alteraciones organicas y psicolégicas que pueden afectar
a distintos ambitos de funcionamiento del adolescente (Vallés, 1995).
La edad mas frecuente para la primera borrachera en nuestro estudio
es la de 14 anos (32%), sin embargo, hay que decir que a esa edad
ya lo han hecho el 47% de los adolescentes.

Dentro del capitulo de las actitudes de Jos adolescentes frente al
alcohol y su consumo queremos destacar varias conclusiones de
nuestro estudio. En primer lugar, reafirmar la importancia de la presion
grupal sobre el consumo de alcohol y como éste puede ser visto
como un modo de integrarse en el grupo o pandilla. De hecho un
25% de los adolescentes manifiestan que es normal tomar lo mismo
que los demas miembros de la pandilla. En segundo lugar, encon-
tramos un peligroso optimismo mal informado acerca de los efectos
del alcohol y las posibilidades de controlar su consumo con un 55%
de los adolescentes que consideran que “el alcohol no engancha,
cualquiera puede dejarlo cuando quiera”. En tercer lugar, deducimos
que por desgracia cala demasiado facilmente entre los adolescentes
la informacion referente a los posibles efectos positivos del consumo
moderado de alcohol en las comidas que aparece en jos medios de
comunicacién de cuando en cuando, con el 57% de los adolescentes
gue esta de acuerdo en que “beber alcohol en las comidas es
saludable”. En cuarto lugar, que los adolescentes perciben tener
suficiente informacion acerca de los efectos del alcohol. En quinio
lugar, que por fortuna, la asociacion entre el consumo de alcohol
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y una supuesta madurez cada vez es menos asumida por nuestros
adolescentes, con apenas el 8'5%, de quienes se sienten mas adultos
cuando beben alcohol.

Respecto a fas razones por las que los adolescentes beben alcohol,
hasta el momento, la literatura cientifica acerca de las razones
autoinformadas para el consumo de alcohol indica que la gente
tiende a beber por razones variadas (Stewart, Zeitlin y Barton, 1996).
Algunos beben por motivos sociales (alcanzar ciertas metas sociales
como ser aceptado por los pares o sentimiento de afiliacion al grupo).
Otros beben sobre todo por motivos de afrontamiento o escape
(como reducir o evitar estados afectivos negativos como ansiedad
o depresion) (Farber, Khavari y Douglass, 1980; Coopper, 1994). En
definitiva en las dos situaciones estamos hablando de motivos re-
lacionados con el refuerzo de comportamientos, en ef primer caso,
se trataria del refuerzo positivo del “consumo social” y en el segundo
caso, del refuerzo negativo del “consumo relacionado con el afron-
tamiento”. Sin embargo, cada vez mas se habla de un tercer motivo
relacionado con el refuerzo positivo consistente en el consumo de
alcohol para incrementar o mantener estados afectivos positivos
como por ejemplo sentimientos de excitacion {Cooper, 1994). Estos
tres motivos han sido validados empiricamente (Stewart, Zeitlin y
Barton, 1996) a través de analisis factoriales de los datos obtenidos
a través de cuestionarios como el Drinking Motives Questionnaire
de Cooper, Russell, Skinner y Windle (1992). En nuestro estudio,
los resultados indican que la primera razén por la que los adoles-
centes entre 15y 17 anos beben es la de que asi se divierten mas,
con el 69% de los adolescentes, seguida del facilitar la relaciéon con
los demas para el 63% y la evasién de los problemas para el 44%.
También en nuestro pais, Bueno y cols. {1995) encontraron que
entre |os adolescentes y jovenes, el mayor porcentaje (80%), al igual
que en nuestro estudio, bebian para divertirse, de los que el 40%
bebia sobre todo por curiosidad y por el deseo de tener sensaciones
nuevas, y el otro 40% por experimentar placer, para animarse y
porque “le daba mas marcha”. Un 29'5% de los jovenes bebia para
facilitar las relaciones sociales, la misma segunda razén que en
nuestro estudio, un 26'8% para sentirse mas identificado con el
grupo y un 14°3% por el placer de hacer algo prohibido. Por su parte,
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Parra (1994) informa que mas de la mitad beben porque les gusta
sin mas; un 41% porque lo hace la pandilla y para relacionarse mejor
y un 32% para relajarse, desinhibirse o disfrutar de la fiesta.
Finalmente dentro del bloque de las actitudes respecto al consu-
mo de alcohol, de nuestro estudio se deriva que tan sdlo el 39'8%
piensan que el alcohol siempre es perjudicial. Para los restantes el
caracter perjudicial del alcohol deviene de una serie de condiciones
o circunstancias, entre las que, por orden de importancia se encuen-
tran la frecuencia del consumo, la duracion, la interaccidén con otras
drogas, el exceso en la intensidad o cantidad consumida si llega a
producir embriaguez, la interaccién entre diferentes bebidas, una
baja tolerancia al alcohol que tiene que ver con la creencia de que
una persona puede tener mucha resistencia al alcohol y por tanto
no le perjudica tanto, y finalmente el hecho de que no se vea
acompanado por la ingesta de alimentos sdlidos. En resumen, se
extiende la idea de que el alcohol en si mismo no es peligroso para
la salud, su caracter perjudicial dependera de como se consuma, 10
cual no esta del todo alejado de la verdad. De hecho, cada vez mas
autores insisten en la importancia de analizar el patron o patrones
de bebida incluyendo en este concepto todo aquello que tiene que
ver con el consumo de alcohol y que no se limita al volumen de
bebida (Rehm, Ashley, Room, Single, Bondy, Ferrence y Giesbrecht,
1996) a la hora de extraer conclusiones acerca de los efectos mas
o menos perjudiciates del consumo de alcohol. El peligro, a nuestro
parecer, radica en la posibilidad de que cada persona considere
encontrarse en una de las circunstancias en que el alcohol no es
danino como racionalizacion que e lieve a justificar su consumo.
Desde la teoria del aprendizaje social se ha intentado explicar los
modos en tos que el modelado y el aprendizaje vicario contribuyen
a la adquisicion del consumo de alcohol (Abrams y Niaura, 1987).
Asi, autores como Wills y Cleary (1999) han enfatizado la importan-
cia de la influencia que sobre el adolescente puede tener el consumo
de alcohol de los amigos o pares. Sin embargo, la teoria de la
percepcién social nos habla de que las personas son agentes activos
en su observacion del entorno y que las percepciones internalizadas
acerca del comportamiento de los demas no siempre se correspon-
den con el comportamiento real de los mismos (Jones, 1990). Fromme
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y Ruela (1994) mostraron, por ejemplo, que no soélo el consumo
autoinformado de los padres sino las percepciones de los estudian-
tes acerca del consumo de éstos correlacionaban significativamente
con el consumo de alcohot por parte de los estudiantes. Y también
que la fuerte relacion entre el consumo de un estudiante y el de sus
amigos estaba mediatizada por la percepcion del consumo de estos
dltimos. A este respecto, hay que decir que en nuestro estudio, el
83% de los adolescentes manifesté estar de acuerdo con que el
consumo de alcohot entre sus amigos era algo habitual. Teniendo
en cuenta lo que conocemos acerca de la importancia de fos pro-
cesos de identificacion con el grupo de referencia especialmente en
las edades a las que se refiere este trabajo, es facil concluir el efecto
socializador que entre los adolescentes puede tener este habito tan
pernicioso para la salud.

Por lo que se refiere al consumo de alcohol por parte de los
padres también encontramos en nuestro trabajo altos indices de
consumo, con el 84% de los adolescentes informando que sus padres
toman vino en las comidas, el 82 7% cerveza y el 30% whisky, entre
otras bebidas alcohdlicas. Se ha llevado a cabo una gran cantidad
de estudios que intentan investigar el efecto del consumo de alcohol
de los padres sobre sus familias (el-Guebaly y Offord, 1977, Plant,
Orford y Grant, 1989). Sin embargo, la mayor parte de lo que sabemos
acerca de estos efectos se deriva de estudios en los que se utilizan
muestras clinicas pequefhas y que tratan de nifos cuyos padres han
sido diagnhosticados como alcohdticos. Asi por ejemplo, en el estudio
de Connolly y cols. (1993) se encontrd que los nifios de padres que
presentaban problemas graves con el alcohol solian manifestar con
mayor probabilidad problemas de conducta a los 9 afos (segun
informe de los profesores) y a los 13 anos (segun informe de los
padres). También, en el trabajo de Poon, Ellis, Fitzgerald y Zucker
(2000) se encuentra en estos niflos problemas como por ejemplo,
importantes déficits intelectuales, cognitivos y académicos, especial-
mente en los hijos de padres alcohdlicos antisociales. Sin embargo,
conocemos bastante menos acerca de las consecuencias que sobre
los hijos tiene el consumo moderado de alcohol por parte de los
padres, aungue en el mejor de los casos, lo que parece facil de
comprender es que se esta dando al hijo un modelo de consumo
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de alcohol que poco beneficioso puede ser para éste. Ademas, un
9% de los adolescentes afirma que en su familia (extensa) hay
alguien que bebe excesivamente, con lo que los modelos negativos
son relativamente frecuentes (en el 4% este modelo es el tio y en
el 2% el padre). Por otra parte, encontramos a este respecto una
muestra mas de la doble moral que impera en nuestra sociedad en
tantas cuestiones. El alto porcentaje de padres que consumen al-
cohol contrasta con el también alto porcentaje, 82% de adolescentes
que aseguran que en su casa esta mal considerado el consumo de
alcohol. Finalmente, dentro de la importancia del modelado en la
adquisicicion y mantenimiento de la conducta de beber alcohol, no
hay que olvidar la importancia de la publicidad sobre alcohol en los
medios de comunicacion que lo muestran como algo natural, aso-
ciado a multiples placeres, sin que en ningun momento aparezcan
las consecuencias negativas de su consumo (Connolly, Caswell,
Zhang y Silva, 1994).

Otra de las conclusiones de nuestro estudio es el importante
papel que los padres tienen en no pPocos casos respecto a la ini-
ciacion de los ninos en el consumo de alcohol. Un 16% de los
adolescentes manifestaron que, cuando nifos, sus padres les daban
alcohol en ciertas ocasiones. Esas ocasiones eran en su mayoria
(12%) celebraciones, y en porcentajes inferiores, cuando hacia frio,
cuando estaban resfriados o para abrir el apetito. Estos datos nos
permiten ver no solo que en algunos casos el inicio del consumo
de alcohol es tempranamente fomentado por los padres, sino que
la asociacion del consumo de alcohol con situaciones en que se
festeja o celebra algin acontecimiento es demasiado frecuente
teniendo en cuenta que ya a muy temprana edad se asocia posi-
tivamente este consumo y se le ofrece al nino como una recompensa
que se da en una situacion especial. Por otro lado, son bastante
numerosos los estudios que muestran que la edad en la que se
consume por primera vez alcohol parece guardar una estrecha relacion
con el abuso de alcohol en la adolescencia (Clapper, Buka, Goldfield,
Lipsitt y Tsuang, 1995) o la juventud, el consumo de tabaco y de
drogas ilegales (Kandel, Yamaguchiy Chen, 18992), ademas de otros
problemas relacionados tales como el bajo rendimiento académico
y problemas de conducta (Barnes y Welte, 1986). Asi, Chou y Pickering
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(1992) encontraron que los sujetos que habian bebido por primera
vez a los 15 afos o antes tenian mas del doble de probabilidad de
tener problemas relacionados con el alcohol en edades mas tardias.
Fergusson, Lynskey y Horwood (1994) hallaron que los nihos que
habfan sido iniciados en el consumo de alcohol antes de la edad
de 6 anos tenian una probabilidad entre 1°9 y 2'4 veces mayot de
informar un consumo frecuente o abusivo del mismo a los 15 anos,
comparados con los nifnos que no bebieron alcohol hasta al menos
los 13 ahos. Labouvie, Bates y Pandina (1997) hallaron relaciones
entre el inicio temprano del consumo de alcohol y su consumo en
la adolescencia, pero no en edades posteriores. Finalmente, Grant
y Dawson (1997) obtuvieron evidencias de que cada ano adicional
que pasa anies de la iniciacion en el alcohol, el riesgo de desarrollar
dependencia y abuso de alcohol se reducia en un 14% y 8% res-
pectivamente. Incluso, Hawkins, Graham, Maguin, Abboti, Hill y
Catalano (1997) en un estudio longitudinal con adolescentes hallaron
que los efectos de una serie de variables actitudinales, de los padres
y de los pares sobre el posterior abuso del alcohol estan comple-
tamente mediadas por la edad de inicio en la bebida. Sin embargo,
algunos autores como Prescott y Kendler (1999) senalan que la
asociacion entre inicio temprano en la bebida y dependencia del
alcohol se debe a otras variables familiares en las que se incluyen
tanto factores genéticos como ambientales. En cualquier caso, todos
estos estudios nos permiten concluir que efectivamente, los ninos
que se desarrollan en hogares donde las actitudes hacia el consumo
de alcohol son permisivas y que son introducidos en su consumo
a una edad mas temprana son mas vulnerables a presentar proble-
mas relacionados con el alcohol en la adolescencia.

También se concluye de nuestro estudio las importantes diferen-
cias sexuales en los comportamientos y actitudes relacionadas con
el consumo de alcohol. Todos los resultados apuntan a que todavia
en la actualidad en la que en ocasiones se fantasea con una comple-
ta igualdad sexual en todos los ambitos, al menos en lo que respecta
al consumo de alcohol, los chicos consumen alcohol con mas fre-
cuencia, ingieren mayores cantidades de alcohol, se emborrachan
con mas frecuencia y a una edad ligeramente mas temprana. Ademas
los chicos asumen mas la presion del grupo en cuanto al consumo
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de alcohol, presentan mayor optimismo respecio a la capacidad
adictiva del alcohol, consideran en mayor medida que beber alcohol
en las comidas es saludable y se sienten mas adultos cuando beben.
Asimismo los chicos reconocen en mayor medida que el consumo
de alcohot en su grupo de amigos es habitual y por lo que respecta
a sus padres, el porcentaje de éstos que dan alcohol a sus hijos
durante la infancia es significativamente mayor que el de padres que
dan alcohol a sus hijas. Todo lo cual nos lleva a afirmar que los
padres son los primeros que potencian el consumo de alcohol desde
la mas tierna infancia entre los adolescentes varones y que esta
diferencia sexual se mantiene con el tiempo y acompanando al
proceso de socializacidn apoyada por la influencia del grupo de
pares, resultando todo ello en unas actitudes en relacion con el
alcohol bastante mas indeseables entre los chicos que entre las
chicas. En la literatura cientifica sobre el tema es una constante
encontrar diferencias de género en cuanto al consumo de alcohol.
Los hallazgos de mas de 40 estudios realizados en 15 paises di-
ferentes muestran que los hombres consumen mas alcohol que las
mujeres en todos 10s grupos de edad (Fillmore, Hartka, Johnstone,
Leino, Motoyoshi y Temple, 1991; Hupkens, Knibbe y Drop,1993).
En un estudio llevado a cabo por Dawson (1993) con 22102 bebe-
dores habituales, la autora encontro que los hombres bebian en mas
ocasiones que las mujeres (ratio: 141} y en mas cantidad por ocasion
(1°45). Ademas parece ser que la edad de inicio en el consumo de
alcohol es mas temprana en los chicos que en las chicas (Lewinsohn,
Rode y Seeley, 1996). Todos estos datos han sido validados en
nuestro pais en estudios como el de Alvarez y Del Rio (1994) con
2500 sujetos entre 14 y 70 anos de la Comunidad de Castilla-Leon
o el de Mirdn, Serrano, Godas y Rodriguez (1997) con 7580 sujetos
entre 14 y 19 anos de todo el territorio nacional.

Finalmente, en nuestro estudio, apreciamos que al menos en este
segmento de edad, es decir, entre los 15 y los 17 anos, la influencia
de la edad sobre el consumo vy las actitudes relacionadas con el
alcohol es menor a la influencia observada de la variable sexo y se
resume en una mayor frecuencia de consumo por parte del adoles-
cente y de su grupo de amigos, asi como una menor asociacion entre
la ingesta de alcohol y la madurez entre los mas mayores. No
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obstante, este resultado esta muy influido por la escasa variabilidad,
en cuanto a edad se refiere, de la muestra, ya que todos los sujetos
tenian entre 15 y 17 anos. :

Como hemos dicho en la introduccidn, este trabajo es el primero
de una serie de articulos que expondran los resultados del estudio
epidemioldgico sobre habitos de salud realizado en fa Comunidad
Valenciana. Los resultados presentados, centrados en los compor-
tamientos y actitudes relacionadas con el consumo de alcohol en
adolescentes entre 15y 17 anos, son suficientes al parecer de los
autores, para justificar la preocupacion de los profesionales de la
salud, los educadores, las autoridades sanitarias y la sociedad entera,
por la salud de nuestros adolescentes. Que en una sociedad como
la nuestra se consuma alcohol, a estas alturas no parece motivo para
escandalizarse. Que los adolescentes de 15 anos en pleno proceso
de crecimiento y desarrollo, consuman importantes cantidades de
alcohol, lleguen a emborracharse con cierta frecuencia, precisen
hacerlo para divertirse y relacionarse con los demas y sufran las
multiples consecuencias bioldgicas, psicoldgicas y sociales del con-
sumo de alcohol, mientras ta sociedad sigue dando la espalda a este
problema, como si de un problema menor se tratara, eso si puede
llegar a escandalizarnos o al menos a alertarnos. Si la moderacion,
el autocontrol, la perspectiva, la eleccion libre puede ser la clave para
que ciertos comportamientos no lleguen a ser amenazantes para
nuestra integridad, parece que estas cualidades no estan demasiado
presentes en nuestros adolescentes, al menos en lo que se refiere
al consumo de alcohol y quizéas como un reflejo de lo que ocurre
entre los adultos. Tal vez por ello, algun autor (Conde, 1999), con
gran acierto a nuestro parecer, ha denominado a nuestros adoles-
centes y jovenes, “los hijos de la des-regulacion”.
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ANEXO
items pertenecientes al CIACS-3 relacionados con
el consumo de alcohol

1. ¢Con qué frecuencia consumes alcohol?

- Todos los dias

- Casi todos los dias

- Solo los fines de semana

- Sélo en las celebraciones u ocasiones importantes

¢Cuanta y qué tipo de bebida alcohdlica tomas si vas de fiesta?
Me he emborrachado

¢, Te has emborrachado alguna vez? ;A qué edad fue la primera?
Si eres de una pandilia es normal tomar o mismo que los demas
El aicohol no engancha, cualquiera puede dejarlo cuando quiera
Beber alcohol en las comidas es saludable

Tengo bastante informacion acerca de los efectos del aicohol

O NO OGN
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11.

12.
13.

14.
15.
16.

Cuando bebo parezco mas adulto

. Cuando bebo me resulta mas facil:

10.1. Evadirme de los problemas

10.2. Relacionarme con la gente

10.3. Resolver mis problemas

10.4. Divertirme

El alcohol deteriora la salud:

11.1. Siempre

11.2. Solo si no has comido

11.3. Si llegas a emborracharte

11.4. Si consumes muchos anos

11.5. Si consumes todos los dias

11.6. Sdélo si mezclas distintas bebidas

11.7. Sdélo si lo mezclas con otras drogas

11.8. Si io toleras poco

En mi grupo de amigos es habitual el consumo de alcohol
Mis padres toman:

13.1. Vino en las comidas

13.2. Cerveza

13.8. Whisky ¢ cubata

13.4. Carajillo después de comer

En mi casa estd muy mal visto el consumo de alcohol
bAlguien en tu familia bebe excesivamente? ;Quién?
Cuando eras pequeno tus padres te daban alcohol:
16.1. Nunca

16.2. En las celebraciones

16.3. Cuando estabas resfriado

16.4. Para entrar en calor cuando habias cogido frio
16.5. Cuando perdias el apetito



