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RESUMEN

La experimentacién con alcohol y otras sustancias
psicoactivas entre el colectivo juvenil se va afianzando
como una préctica asociada al disfrute del tiempo de ocio
compartido con el grupo de iguales en algunos jévenes
contemporineos. Debido a que la adolescencia representa
una etapa de riesgo para la iniciacién al consumo, en esta
investigacion se ha realizado un estudio exploratorio de
los hébitos y frecuencia de consumo en una muestra de
755 alumnos de cuatro Institutos de Ensefanza
Secundaria del Principado de Asturias (Espafa) con edades
comprendidas entre los doce y los dieciocho anos. De ellos
s¢ ha elegido, mediante un muestreo intencional, una
muestra experimental de 141 adolescentes calificados de
en riesgo (X = 14.24 afios) con objeto de aplicar un
programa socioeducativo de intervencién psicosocial con
cuatro modalidades (Intervencién familiar, Experto,
Informacién y Sensibilizacién bisica) que fue evaluado a
los dos, siete y doce meses después de ser desarrollado. Se
ha comprobado el efecto preventivo de la intervencién al
reducirse la frecuencia de consumo de alcohol y otras
sustancias psicoactivas (tabaco, derivados canibicos y
anfetaminicos) y fortalecerse las actitudes contrarias a la
experimentacioén. Se demuestra la eficacia de los programas
preventivos de tipo sensibilizador y optimizante de los
recursos personales e incidimos en el reto de implicar a
diversos agentes socializadores (familia, grupo de iguales
y comunidad) en la prevencién de la drogadiccién juvenil.

Palabras Clave: Adolescencia, sustancias psicoactivas,
hébitos de consumo, prevencidn, intervencién psicosocial.

ABSTRACT

The experiencing with alcohol and other psychoactive
substances among young people is being increasingly
established as a practice related to leisure time shared
with peer-group enjoyment in several contemporary
young people. Because adolescence is a risk stage for
consumption initiation, in this investigation we have
made an exploratory study about consumption habits
and frequency in a sample of 755 secondary school
students of four High Schools of the Principado de
Asturias (Spain), aged twelve and eighteen years old.
From this group, a sample of 141 adolescents described
asin risk (X = 14.24 years) has been chosen in order to
apply a socio-educational psychosocial intervention
programme in four modalities (Family Intervention,
Expert, Information, and Basic Sensitiveness) which was
evaluated two, seven, and twelve months after exposure.
The preventive effect of the intervention has been
verified by the reduction in the alcohol and other
psychoactive substances (tobacco, cannabis and
anphetamine) consumption frequency and the
strengthening of experimentation-contrary attitudes.
The efficacy of the sensitiveness and personal resourses
optimization preventive programmes is proved and we
emphasize on the challenge of involving various
socializing agents (family, peer-groups and community)
in youngs’ drugs addiction prevention.
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habits of consumption, prevention, psychosocial
intervention.
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ragmentaciones varias de la ocupacién del

tiempo de ocio entre el colectivo juvenil se

asocian a cambios en la temporalidad del dis-
frute, potenciaciones sobreestimuladoras y modalida-
des de esparcimiento grupal ritualizado. Las potencia-
lidades del ocio para el desarrollo personal son malti-
ples y enriquecedoras (Csikszentmihalyi, Cuenca,
Buarque & Trigo, 2001), si bien la recreacién ladica aso-
ciada a experimentaciones con alcohol y otras sustancias
psicoactivas se impone en las pricticas recreativas entre
algunos sectores de jévenes espafioles, tal y como se evi-
dencia en diversos estudios (Comas, 1996; Elzo, 1999;
Elzo & Laespada, 1996; Elzo, Comas, Laespada, Salazar &
Vielva, 2000; Gonzilez, 2000; Moral, 2002; Moral,
Sirvent, Ovejero, Rodriguez y cols., 2004; Rodriguez &
Megfas, 2001; San Martin, Lépez & Esteve, 1999).

La diversién juvenil nocturna de fin de semana se
asocia al empleo de drogas calificadas como recreativas
(Bellis & Hughes, 2003) y consumos vinculados al salir
de marcha (Calafat, Juan, Beconay cols., 2000), de modo
que ciertas modalidades de ocio no productivo son con-
sideradas como factor de riesgo para el consumo de
drogas (Garcfa & Carrasco, 2002; Moral, Sirvent &
Rodriguez, 2004; Moral, Sirvent, Ovejero, Rodriguez y
cols., 2004). Junto a tales caracteristicas identificativas
del estilo de ocio juvenil se consolidan tendencias de
asociacionismo juvenil (Prieto, 1998) y otras activida-
des no formalizadas (Laespada & Salazar, 1999) como
forma de ocupacién solidaria del tiempo libre y la ex-
tensién de un fempus sobreactivado de divertimento fruto
de la estimulacién hedénica (Moral, 2003), retroalimen-
tado de renovados (des)érdenes sociales y macroestruc-
turales que afectan a la esfera personal en la vida cotidia-
na como se desprende de los incisivos anilisis de
Giddens (2000) o Myers (2000), entre otros. En estas
circunstancias vitales, crisis personales, globales e in-
formacionales hallan su reflejo, y se proyectan, en nue-
vas pantallas y mercados (Sampedro, 2003).

Estas tendencias descriptivas se han ido extendien-
do, con sus singularidades identificativas, a diversos
escenarios geopoliticos en contextos como el europeo
(Anokhina & Ivanets, 1990; Dufty, 1990; Jasinski, 1990;
Olafsdottir, 1990; Simpura, 1990) o el latinoamerica-
no—mdxime ante el reto del futuro compartido de Améri-
ca Latinay Espafia (v. Giiell & Vila, 2000)—producto de
evoluciones sociodemogrificas y desarrollo de renova-
dos estilos de vida (D'Entremont & Pérez Adin, 1999),
asociados a cambios experimentados en el tiempo libre
a nivel global en las sociedades postindustriales tal y

como son evidenciados por Gershuny (2000). Sin em-
bargo, las identidades de la cultura, estilo de ocio y
tipologfas juveniles son multifacéticas y heterogéneas,
por lo que tales manifestaciones descritas tan sélo re-
presentan una sinécdoque de la realidad.

Los hébitos de consumo de alcohol y otras sustan-
cias psicoactivas se han ido afianzando entre los jévenes
espaifioles como sefia identificativa de practicas ladicas
de fin de semana compartidas con el grupo de iguales,
ya sea en espacios vivenciales, a través de la manifesta-
cién de pricticas ritualizadas de consumo grupal de al-
cohol bajo el fenémeno denominado botellon (Aguilera,
2000), como parte de fiestas dionisfacas (Parra, 1994a,
1994b) o diversiones nocturnas en dgoras liidicas (bares,
discotecas, etc.), que han de ser interpretadas atendien-
do ala propia funcionalidad (psico)social de las mismas
entre el colectivo juvenil, como se analiza en el estu-
dio de Rooney (1990). Experimentaciones mis espo-
rddicas y minoritarias con otras sustancias psicoactivas
también parecen estar integradas dentro de un patrén
de consumo recreativo, nocturno y compartido, tales
como los derivados candbicos (Bobes & Calafat, 2000;
Bobes, Bascarin, Gonzilez & Siiz, 2000) o las drogas
de disefio (Fernindez y cols., 2003; Garcfa-Portilla,
Sdiz, Paredes, Martinez & Bobes, 2003; Romo, 2001;
Vielva, 2000).

La adolescencia representa una etapa critica en el ini-
cio a la experimentacién de drogas inicidticas (alcohol y
tabaco) y, en menor medida, de otras sustancias. Como
manifestacién inequivoca de la magnitud del problema,
se constata la reduccién significativa de la edad de inicio
al consumo de drogas como institucionalizadas entre los
adolescentes espafioles que se ha situado alrededor de
los doce afios, de acuerdo a los resultados difundidos en
diversos informes estatales (Delegacién del Gobierno
para el Plan Nacional Sobre Drogas [DGPNSD], 1999,
2000a, 2000b, 2001, 2002a, 2002b, 2003; Observatorio Es-
pafiol sobre Drogas, 2000, 2002).

En materia de drogas, se aboga por la necesidad de
repensar las estrategias de educacién preventiva que se de-
sarrollan en una sociedad farmacologizada como la con-
temporinea. Mediante el camino de la prevencién apli-
cada a problemiticas como la drogadiccién juvenil se
intenta anticiparse a aquello que se supone que se hu-
biera deseado cambiar, fortaleciendo y/o aportando a
los adolescentes en riesgo actitudes sensibilizadoras y
habilidades interpersonales de resistencia. Prevenir es
concienciar, no imponer o meramente institucionalizar
ciertas medidas de actuacién, de manera que ha de ser
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un acto de mediacién, mis que de imposicién (Moral,
2002). Mediante la prevencién-intervencién se debe for-
mar, lo cual no se agota en labores informativas, ya que
informar no supone necesariamente prevenir, sino que
mis bien ha de optarse por modelos competenciales y de
entrenamiento en habilidades basicas, de acuerdo con las
propuestas de Botvin (1995, 2000). Aparte de tales actua-
ciones, abundan diversas modalidades de programas pre-
ventivos, ya sea aquellos dirigidos a la promocién de la
salud u otras medidas preventivas mds amplias (genéricos),
asi como los que podrian clasificarse como meramente
informativos, fundamentados sobre la labor de un expertoy
en los que se incide en variables de naturaleza eminente-
mente psicosocial a través de los cuales se tiende a la
identificacién de las influencias sociales determinantes
de las experimentaciones con la finalidad de ofrecer re-
sistencia a tales presiones, y como la adopcién de visio-
nes desmitificadoras de las representaciones sociales so-
bre las drogas y de entrenamiento en habilidades sociales
para poder responder adecuadamente a las presiones del
medio (psicosociales). A estos se suman programas de habili-
dades generales de indole cognitivo-conductual, comuni-
cacionales e interpersonales, de manejo de situaciones
generadoras de ansiedad, etc. Sin embargo, lo cierto es
que en el programa preventivo éptimo se han de aunar
esfuerzos en el diseno e implementacién de acciones de
cardcter comprehensivo que respondan a la multicausa-
lidad del objeto.

Bajo nuestro punto de vista, escuela, familia y comuni-
dad son los pilares basicos sobre los que se ha de asen-
tar—o que han de intervenir activamente en—el proce-
so de prevencién del consumo de sustancias psicoactivas
en poblacién juvenil y colaborar en las labores de iden-
tificacién de prioridades, en intentos de consensuar la
aceptacion de la pertinencia de la intervencién, conci-
tando apoyos e, idealmente, contando con la implica-
cién participativa de la poblacién diana. En este senti-
do, han de promoverse actuaciones preventivas en las
que se involucre a la familia (Ferndndez Hermida &
Secades, 2002; Garcia Nosti & Gutiérrez, 2002a, 2000b)
y al grupo de iguales (Calleja, 2003; Moradillo, 2003),
asi como aquellas de proyeccién comunitaria (Legaza,
2002; Moral, 2002; Vega, 2000). La interrelacién de es-
tos tres estamentos/agencias de accién posibilitard cual-
quier medida preventiva y de intervencién rehabilita-
dora. Sistemas como el educativo o el familiar, como
escenarios sociales, han de renovarse convirtiéndose en
espacios no meramente reproductores de las visiones
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dominantes, sino también inductores de cambios y
mejoras sociales.

Nuestra propuesta de intervencién educativo-pre-
ventiva del consumo de sustancias psicoactivas de mar-
cado cariz psicosocial ha de incardinarse en una inves-
tigacién de caricter comprehensivo en la que se impli-
quen diversos estamentos con corresponsabilizacién y
potencialidad preventiva. A través de programas educa-
tivo-preventivos o comportamentales-educativos las
labores de educacion para la salud han de centrarse en labo-
res informativas y de sensibilizacién bien disefiadas, que
redunden en reformular actitudes, entrenar habilida-
des, ofertar alternativas, preparar para la resistencia a la
persuasion, potenciar en la comunidad hibitos saluda-
bles y promover el pensamiento critico, entre otros ob-
jetivos (v. Moral, Sirvent, Ovejero & Rodriguez, 2004).

En consecuencia, se propone una aproximacién
psicosocial a la problemitica explicitada mediante un
doble objetivo: por un lado, la realizacién de un estu-
dio descriptivo exploratorio de los hibitos y frecuencia
de consumo, la edad de inicio a la experimentacién y el
tipo de sustancias psicoactivas consumidas de un co-
lectivo de adolescentes espafioles escolarizados vy, en
segundo lugar, evaluar los resultados de un programa de
intervencién educativo-preventivo con cuatro modali-
dades de programacién, implementado en el aula 'y, ya
sea con participacién familiar, de experto en drogode-
pendencias, de caridcter informativo o de sensibiliza-
ci6n bésica, en orden a determinar la eficacia preventiva
de tales intervenciones sobre la frecuencia de consumo
y sobre la propia esfera actitudinal (a nivel cognitivo,
afectivo y comportamental).

METODO

Muestra

Debido a la experiencia previa del equipo investiga-
dor en la zona geogrifica seleccionada, mediante un
muestreo intencional de ireas se ha elegido una zona
geogrifica y socioeconémica concreta como es la Co-
marca del Caudal, zona industrial dedicada a activida-
des de minerfa y sector servicios de unos 47.000 habi-
tantes aproximadamente, perteneciente al Principado
de Asturias (Espafia), cuyas caracteristicas sociodemo-
grificas y econémicas pueden consultarse en informes
de la Sociedad Asturiana de Estudios Econémicos e In-
dustriales (SADEI) sobre el estudio estadistico de los
municipios asturianos'98 (2000) y referentes a la renta'98 de
los mismos (2001) respectivamente.
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Con objeto de realizar el estudio descriptivo previo

y la posterior intervencién psicosocial y socioeducativa
se ha efectuado un muestreo intencional, seleccionandose
los cuatro Centros de Ensefianza Secundaria del Muni-
cipio situados en zona urbanay semiurbana. Mediante
un muestreo sistemdtico por conglomerados se ha llevado a cabo
la seleccién de los grupos académicos que han colabo-
rado en la experiencia, tratando de que el nimero de
alumnos participantes de cada Centro fuese representa-
tivo del colectivo total de matriculados, entre los que
se ha efectuado una seleccién de dos o tres grupos esco-
lares por cada curso. La seleccién muestral ha estado
condicionada por la idea relativa a que la adolescencia,
como estadio con identidad propia, representa un pe-
riodo vital de riesgo para el inicio a la experimentacién
con drogas institucionalizadas (alcohol y tabaco) y, en
menor medida, con otras sustancias psicoactivas. En la
primera encuestacién participaron 755 alumnos (de los
cuales 385 son chicas que representan el 51% de la muestra
y 370 son chicos que conforman el 49% restante) ads-
critos al nivel de Educacién Secundaria y elegidos me-
diante un muestro opindtico, dirigiéndose la seleccién a
un nivel de edad que abarca, bisicamente, desde la pri-
mera adolescencia (12-13 anos) y la adolescencia media (14-16
anos) hasta edades més avanzadas (>16 afios), situdndo-
se la media de edad en los 14.69 afios y la moda en los
quince. La mayor representacién muestral correspon-
de alos alumnos de tercer y cuarto curso de Educacién
Secundaria Obligatoria (n= 242y n= 204, respectiva-
mente). En relacién con algunas cuestiones vinculadas
a aspectos sociodemogrificos descriptivos de la mues-
tra ha de indicarse que la cualificacién profesional mis
comtn de los padres corresponde con la labor de obrero
cualificado (61.1%, n=347), siendo la categoria de pre- y
Jjubilado del sector industrial la segunda en importancia
(18.8%, n=107) y la actividad sus labores representa la
principal actividad profesional materna (76.0%, n=444).
Con posterioridad a la realizacién del estudio des-
criptivo con toda la muestra se efectud un muestreo de
conglomerados con submuestreo (bietdpico) y con un di-
sefio cuasiexperimental denominado disefio de grupo control
no equivalente, en el que hay un grupo experimental (en
esta oportunidad cuatro) y otro control. En esta
submuestra de intervencion (o "experimental") se aplicé el
programa educativo-preventivo de caricter no sélo in-
formativo y sensibilizador, sino de adiestramiento de
competencias. Esta muestra de intervencién la componen
141 adolescentes (76 alumnas y 65 alumnos), adscritos a
tercer curso de E.S.O. De los alumnos seleccionados,

cerca del sesenta por ciento (59.7%, n=83) tenfa cator-
ce afos, amplidndose el espectro de edad de los 13 a los
16 afos. La eleccién de estos niveles de edad ya ha sido
justificada con anterioridad, dado que abarca un perfo-
do de edad en el que se suceden ¢ interrelacionan cam-
bios a multiples niveles tales como fisiolégico,
psicoafectivo y socio-relacional y se tiende a producir
la iniciacién al consumo. Ha sido calificada como una
muestra de adolescentes en riesgo percibido debido a su ma-
yor permisividad actitudinal y deseos de experimenta-
cién explicitados indicativos de mayores riesgos com-
parativamente con la muestra total en funcién del bajo
nivel de edad medido.

Variables Investigadas e Instrumentos de Evaluacién

A pesar del cariz comprehensivo de la investigacién
en la que se han analizado desde un abordaje psicosocial
las caracteristicas definitorias de las identidades de los
joévenes contemporineos en diversas esferas (personal,
educativo, familia, grupo de iguales, ocio, etc.), en este
articulo tinicamente se dara cuenta de las variables in-
vestigadas e instrumentos de evaluacién concernientes
directamente al objeto de estudio.

Los hibitos y frecuencia de consumo semanal de
diversas sustancias psicoactivas (alcohol, tabaco,
cannabis y anfetaminas), junto a la edad de inicio a la
experimentacién de las mismas y las actitudes hacia el
consumo de sustancias psicoactivas constituyen las prin-
cipales variables investigadas. Por lo que respecta a la
esfera actitudinal, se han incluido treinta afirmaciones
mediante las que se evaltian aspectos cognitivos (creen-
clas y expectativas) y valorativos acerca de las drogas y
sus usos y efectos.

Se ha administrado el Autoinforme de Consumo de Sus-
tancias Psicoactivas (AICA., recogido por Santacreu &
Frojin, 1994), que consta de treinta items medidos en
una escala Likert con cinco niveles de respuesta (Muy
de Acuerdo a Muy en Desacuerdo) en los que se anali-
zan bisicamente actitudes hacia el consumo de drogas,
desglosados en aquellas afirmaciones en las que se ana-
lizan actitudes hacia drogas legales (alcohol y tabaco) e
ilegales, asf como sobre las motivaciones para el consu-
mo, los deseos de experimentacién o la concienciacién
de la problemitica de acuerdo a una triple dimensiona-
lidad: cognitivas (creencias y expectativas), emociona-
les (sentimientos y valoraciones) y comportamentales
(disposicién para actuar) vy, por otro lado, se evaldan
cuestiones como la edad de inicio a la experimentacion y 1a
historia personal de consumo.
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En concreto, se analizan como principales cues-
tiones aquellas relacionadas con el estatuto diferen-
cial de las drogas legales e ilegales en la sociedad con-
temporanea, percepciones valorativas sobre los usua-
rios, medicién de la resistencia o permisividad ante la
incitacién al consumo y evaluacién de los deseos de
experimentacién. Todo ello junto a un anilisis de los
hdbitos de consumo de droga y sobre el contexto de iniciacion
con el fin de disponer de una informacién precisa so-
bre el contexto fisico y social que rodeé la primera
experiencia con las drogas. Se ha obtenido una estruc-
tura factorial integrada por siete factores mediante los
que se consigue una mejor estructuracién psicométri-
ca al identificar constructos subyacentes con una ca-
pacidad explicativa del 64.5 por ciento. Por lo que res-
pecta a alguna de las propiedades psicométricas ha de
indicarse que en nuestra investigacién se confirma la
existencia de una adecuada fiabilidad del instrumento
AICA., hallindose puntuaciones elevadas (>.92) en el
indicador de Cronbach, prueba de una buena consis-
tencia interna, siendo el valor del coeficiente Alpha de
.9314 para el total de los treinta ftems que componen
el instrumento.

Procedimiento

En esta investigacién longitudinal se han propuesto
lineas de intervencién preventiva a nivel psicosocial y
comunitario, abundindose en la idea de disefiar un pro-
yecto tanto exploratorio como de intervencién ante la
problemitica del consumo juvenil de alcohol y otras
sustancias psicoactivas. La deteccién de necesidades del
colectivo y la comunidad implicada, el establecimiento
de prioridades, la determinacién de la poblacién diana
y la consensuacién de contactos y apoyos en el plano
sociocomunitario, representan las labores que transver-
salmente se han tomado en consideracién.

A titulo expositivo se concretan las fases de la inves-
tigacién: (a) proceso de planificacién en el 4mbito co-
munitario y educativo; (b) fase de sensibilizacién de
distintos colectivos (educadores, padres, mediadores
socioculturales, etc.); (c) desarrollo propiamente de las
labores de encuestacién (recogida de informacién); (d)
fase de intervencién psicosocial, con el desarrollo de
un programa educativo-preventivo aplicado a cuatro gru-
pos experimentales con las correspondientes modali-
dades que se explicitardn a continuacién y, finalmente,
(e) evaluacién de resultados a los dos, siete y doce me-
ses de la aplicacién del programa de prevencién e inter-
vencién psicosocial.
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En la primera fase se realizé un estudio exploratorio
de caricter descriptivo con labores de encuestacion en la
muestra total (MT, N= 755 alumnos). Los datos fueron
recogidos de forma anénima, aunque se procedié a la
asignacién de un cédigo numérico (el nimero corres-
pondiente a cada alumno en clase) con objeto de identi-
ficar al alumnado en las posteriores evaluaciones de los
resultados. Una vez procesados los datos, se efectud
una seleccién de aquellos grupos escolares en los que
se identificaron adolescentes en riesgo (N=141), de
acuerdo a los criterios clasificatorios descritos. El con-
tenido general comun de las sesiones temiticas realiza-
das en los cuatro grupos experimentales, de acuerdo
con los correspondientes Departamentos de Orienta-
ci6én de los Centros de Ensefianza Secundaria, se explicita
a continuacion.

Se disefiaron cuatro actividades realizadas en diver-
sas sesiones con varios contenidos bajo el rétulo si-
guiente: (a) (Sabias qué?: Alcohol y otras drogas, mitos; (b) Sé
1 mismo, tif eres tu mejor estimulante: Autoestima y habilidades
sociales; (c) {Amigos o incitadores al consumo?: Resistencia a la
presion de grupo; y (d) (Hora feliz ? ¢En serio...?: Discusion
grupal sobre pésteres de sensibilizacion hechos al afecto acerca del
consumo de alcohol y otras sustancias psicoactivas (tabaco, deri-
vados canibicos y anfetaminicos).

En el Grupo de Intervencién Familiar, junto a los
contenidos comentados se ofrecieron testimonios rea-
les en la sesién informativa, se intenté dinamizar la
discusién grupal mediante el empleo de técnicas de
discusién grupal (Philips 66) y se promovié una inter-
vencién paralela con padres. En el Grupo de Experto
se propuso una intervencién realizada por un experto
en la materia, quien desarrollaba las sesiones adquisi-
cién y/o fortalecimiento de destrezas, promoviendo técnicas
de discusién grupal y un trabajo final en equipo bajo
un aprendizaje cooperativo. Sesiones bisicamente in-
formativas impartidas por el profesorado entrenado al
efecto fueron propuestas en el Grupo Informativo, y,
por dltimo, en el Grupo de Sensibilizacién bésica,
aparte de las sesiones informativas, se incluyeron acti-
vidades de desarrollo de la concienciacién de la pro-
blemdticay de empatia respecto a los implicados en la
misma, mediante el empleo de técnicas de discusién
grupal. Las cuatro modalidades se han disefiado con
objeto de determinar los efectos diferenciales deriva-
dos del tipo de programacién de actividades propues-
to. Finalmente, con un intervalo temporal desde el
desarrollo de la intervencién de dos, siete y doce me-
ses se procedid a realizar una evaluacién de los resul-
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tados derivados del programa educativo-preventivo de
intervencién psicosocial.

RESULTADOS

Uno de los objetivos de esta investigacién se centra
en el anilisis de las diferencias actitudinales y en la ex-
perimentacién y frecuencia de consumo de drogas,
proponiéndose la existencia de un mayor riesgo de los
pre-adolescentes que se inician al consumo y sefialin-
dose laadolescencia temprana (12 a 14 afios) como eta-
pa asociada a la experimentacién inicial con drogas ins-
titucionalizadas, lo cual se procederi a analizar. Todo
ello se ha obtenido de forma previa a la comprobacién
de los cambios predichos en los patrones de consumo
de alcohol y otras drogas (tabaco, derivados canibicos y
derivados anfetaminicos) en los grupos de interven-
cidn, efectudndose la previsién de una reduccién signi-
ficativa de la frecuencia de consumo a consecuencia del
programa educativo-preventivo desarrollado.

La experimentacién con sustancias psicoactivas, asi
como la frecuencia de consumo, han sido analizadas
tanto para la muestra total como para los grupos experi-
mentales en la primera encuestacién antes de la inter-
vencién psicosocial programada (véase Tabla 1). Se ob-
serva c6mo ante la cuestién "¢Has probado alguna vez estas
sustancias?" se advierten diferencias entre ambos grupos,
constatindose unos indices de mayor experimentacién
inicial con sustancias psicoactivas en la submuestra ex-
perimental (previo a la intervencién) que en la muestra
total, mixime teniendo en cuenta el nivel de edad me-

dio mis bajo indicativo de mayores riesgos. Semejantes
usos se confirman para todas las drogas cuya iniciacién
al consumo ha sido objeto de estudio tales como el taba-
o (54.6y55.5% de experimentadores ocasionales, res-
pectivamente) y el alcohol (78.2% frente a un 79.6%).

Asimismo, hemos de fijarnos en los porcentajes ele-
vados de experimentacién con derivados candbicos (20.6%,
n=146, porcentaje obtenido en el caso de la muestra
total, que se amplia a un 24.8%, n=34 en la submuestra
experimental) y anfetaminicos (12.2%, n=87y 13.9%,n=19,
de forma respectiva). Finalmente, se confirma una baja
experimentacién con drogas ilegales y diferencias poco
significativas de las que, aunque pueden ser calificadas
de residuales debido a su escasa significacién estadisti-
ca, se derivan implicaciones a mdltiples niveles. Como
se ha explicitado, la aplicacién del calificativo de adoles-
centes en riesgo en la submuestra de intervencion se debe,
junto a otros indicadores actitudinales y de hibitos de
consumo, a la experimentacién precoz con sustancias
psicoactivas.

La iniciacién temprana al consumo de drogas lega-
les ya apuntada se confirma a partir de los resultados
hallados. En concreto, se ha analizado el primer consu-
mo experimental tanto en la Muestra Total (MT) como
en la Muestra de Intervencién (MI) antes de desarrollar
el programa preventivo. Del anilisis comparativo de
resultados (ver Tabla 2) se deduce el mayor riesgo per-
cibido de los adolescentes de los grupos de interven-
cién. Podria calificarse de preocupante el hecho de que
un porcentaje que supera el diez por ciento de los

Tabla 1
Experimentacion Inicial con Sustancias Psicoactivas
¢Has probado alguna Muestra Total Muestra Experimental
vez estas sustancias?
NO SI NO SI
% n % n % n % n
Tabaco 454 (323) 54.6 (389) 43.8 (60) 55.5 (76)
Alcohol 20.5 (155) 782 (557) 20.4 (28) 79.6 (109)
Cannabis 794 (565) 20.6 (146) 752 (103) 24.8 (34
Anfetaminas 87.8 (625) 12.2 (87) 86.1 (118) 13.9 (19)
Somniferos 98.0 (698) 20 (14) 96.4 (132) 3.6 (5)
Pegamento 979 (697) 21 (15) 98.5 (135) 1.5 2)
Heroina 99.7 (710) 03 (2) 98.5 (135) 1.5 2)
Cocaina 994 (708) 0.6 4) 98.5 (135) 1.5 2)
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preadolescentes de doce afios reconozca haber probado
el alcohol MT=10.7% y MI=10.3%), no sélo por las
implicaciones psicosociales que de ello se derivan sino
por la propia vulnerabilidad metabdlica. En el caso de
otras drogas institucionalizadas que actian como dro-
gas de iniciacién, como el tabaco, el porcentaje de ado-
lescentes que informan de haberlo probado a los doce
afios se sitda en el 8.4% para la Muestra Total,
amplidndose al 10.3% en el caso de los grupos Pre-In-
tervencién. Estas tendencias de experimentacién se van
incrementando significativamente a medida que se avan-
za en edad, de manera que se considerarfan edades de
riesgo para la primera experimentacién la franja de los
doce a los catorce afos.

Este presupuesto se ampara en la constatacién de
que, haciendo referencia a los porcentajes acumulativos,
se denota que un porcentaje superior al setenta y cinco
por ciento (76.9%) de preadolescentes de los grupos
experimentales antes de la intervencién han experimen-
tado con alcohol a edades de catorce afios e inferiores, y
mis de la mitad (53.7%) con tabaco, porcentajes que en
la Muestra Total son del 58.8% y del 41.1% para alcohol
y tabaco respectivamente. Incluso se constata que un
22.7% ya ha tenido su primer contacto con los deriva-
dos canibicos y que cerca de un tres por ciento (2.9%)

Tabla 2

ha experimentado con derivados anfetaminicos, por-
centaje ampliable al 4.9% en la Muestra Total, 2 una edad
de catorce anos e inferior.

De estos resultados se derivan mdltiples
implicaciones por la vulnerabilidad constitucional ya
aludida, por los factores psicosociales determinantes
(presiones grupales, bisqueda de identidad en el grupo
de iguales, liderazgo, etc.) y por los riesgos no ya sélo
de la experimentacién inicial sino de la posibilidad de
instauracién de una dependencia si tales consumos son
abusivos y continuados.

Aunque los cambios actitudinales se persiguen como
objetivo fundamental de la mayorfa de los programas de
sensibilizacién ante los riesgos del consumo de sustan-
cias psicoactivas, de forma ideal se pretende que se pro-
duzca una modificacién de los patrones de consumo, si
bien se ha advertido acerca de que la relacién que existe
entre la actitud y la conducta es mis bien moderada y
poco consistente. De ahi que se analicen prioritariamente
en este estudio aspectos relativos a la experimentacién y

frecuencia de consumo para la muestra total y para los cuatro
grupos experimentales que participaron en la interven-
cién preventiva y/o rehabilitadora, con la intencién de
aportar datos que redunden en una mayor claridad
expositiva. Recuérdese que en la interpretacién

Edad de la Primera Experimentacion con Sustancias Psicoactivas en la Muestra Total (MT) y en la de

Intervencion (MI)

Edad de Tabaco Alcohol Cannabis Anfetaminas
Consumo
MT MI MT MI MT MI MT MI
n % n % n % n % n % n % n % | n %
<11 39 |54 |12 |88 |52 |83 |18 [130 | 3 4
1 25 | 35 5 37 |27 |38 6 44 1 1
12 60 |84 |14 (103 |76 (107 |14 |103 | 8 1.1 4 129 1 1
13 87 (122 |29 |213 [128 (180 |42 (309 | 19 (27 | 11 |81 5 7 1 7
14 97 (136 | 13 | 96 [136 [19.1 184 | 52 |73 |16 [12 |29 |41 |3 22
15 51 |72 4 29 |79 |111 | 4 29 | 32 | 45 4 129 |26 |37 |8 59
16 23 |32 54 |76 26 | 37 2 |31 |7 5.1
17 5 7 8 11 5 7 2 3
18 2 3 2 3 1 1 2 3
No ha 323 (428 | 59 |434 [149 |19.7 | 27 [199 |565 | 79 |[101 | 74 |625 |[87.8 |117 |86.0
probado la
sustancia
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psicosocial de los resultados ya expuestos en la des-
cripcién del proceso de seleccién de las muestras no
pudo soslayarse el hecho de que en los grupos experi-
mentales el nivel de edad promedio era de catorce afos,
esto es, inferior a la edad media de la muestra total y; sin
embargo, la experimentacién era mayor, lo cual se adu-
jo como uno de los factores que motivaron la seleccién
de tales grupos experimentales para la implementacién
de la propuesta de intervencién, dado su mayor riesgo
percibido respecto a otros en los que se constataban
mayores consumos aunque en edades superiores.

A ello se suman resultados indicativos del mismo pa-
trén de respuesta, al contrastar los valores obtenidos en la
frecuencia de consumo reportada y por extension en los anlisis
de los hibitos de consumo, y se determinan de modo mds
fehaciente los posibles riesgos derivados (véase Tabla 3).
Alindagar sobre lafrecuencia de consumo autoinformada se cons-
tata la tendencia ya apuntada, en el sentido de que ésta
tiende a concentrarse en el fin de semana, fundamental-
mente en lo que respecta al consumo de alcohol (2 dias:
33.0% para la muestra total y 37.2% para los grupos experi-
mentales previo alaintervencién, y 1 dia: 22.2%y 17.5%),y
de derivados candbicos (2 dias: 2.8%y2.9%, y 1 dia: 2.9%y 4.4%)
y anfetaminicos (1 dia: 4.9%, porcentaje obtenido en el caso
de la muestra total que se amplia a un 6.6% en los grupos
experimentales), si bien no puede despreciarse el porcen-
taje de respuesta hallado ante consumos mis frecuentes e
incluso diarios de sustancias como tabaco (6 6 7 dias: 14.1%
y 16.8%,y 3-5 dias: 3.5%y 3.6%, para muestra total y grupos
experimentales, respectivamente) y alcohol (6 0 mds dias:
3.4%y3.6%,y 3-5 dias: 6.6%y 5.1%), lo cual, dependiendo
de la cantidad consumida y de la implicacién de otros
factores, puede representar un riesgo de dependencia fisi-

ca y/o psicolégica. Semejante tendencia confirma el pa-
trén de consumo anglosajén de fin de semana al que se ha
hecho referencia en la exposicién tedrica.

Se ha incidido sobre la determinacién de los efectos
que sobre el consumo de sustancias psicoactivas podrian deri-
varse del programa preventivo-sensibilizador y de ca-
pacitacién que se habia desarrollado, con lo cual ya no
se hace referencia, simplemente, a cambios cognitivos,
valorativos y disposicionales (actitudinales, en suma),
sino propiamente a hdbitos. El andlisis de la incidencia
del programa sobre las pautas de consumo resulta su-
mamente significativo, de ahi que se expongan los re-
sultados obtenidos en cada una de las mediciones de la
frecuencia de consumo, tanto de forma previa a la inter-
vencién (Pre-Tést) como en los sucesivos momentos de
evaluacién de la misma (Post1, Post2, Post3,alos 2, 7y
12 meses respectivamente de haber finalizado la pro-
gramacion preventiva). Ello se expone para cada uno de
los Grupos Experimentales en los que se han
implementado diversas modalidades del programa di-
dictico-preventivo, en concreto Intervencién Familiar,
Grupo de Experto, Informativo y Sensibilizacién bdsica, tal y
como se ha explicitado en el apartado de Procedimien-
to, y para el Grupo Control con el fin de determinar en
cudl(es) de ellos se ha obtenido un cambio de hébitos y
concretar en qué momento temporal, hecho éste que
permite ajustar las interpretaciones aportadas a la cons-
tatacién del mismo, lo cual puede actuar como diluci-
dador de la cuantfa y cualidad de los efectos del progra-
ma de intervencién puesto en prictica.

En lineas generales, a nivel descriptivo se constata
una reduccién significativa de la frecuencia de consu-
mo de sustancias psicoactivas, fundamentalmente de

Tabla 3
Frecuencia de Consumo de Drogas en la Muestra Total (MT) y Pre-Intervencion (MI)
Consumo Tabaco Alcohol Cannabis Anfetaminas
Semanal de
Drogas
MT MI MT MI MT MI MT MI
% % % % % % % %
Ningtn Dia 73 66 35 37 2 89 % 9R.7
1 Dia 42 5.1 2 18 29 4.4 49 6.6
2 Dias 49 8.0 330 37 2.8 29 0.6 0.7
3-5Dfas 35 3.6 6.6 5.1 0.8 1.5 0.1 0.0
6 0 7 Dias 14 17 34 3.6 1.5 22 0.1 0.0
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alcohol, cuestién que puede interpretarse aduciendo al
hecho de que algunas de las sesiones del programa de
intervencién tenfan como tema monogrifico un inten-
to informativo-sensibilizador ante sus efectos y
desmitificador de esa sustancia. Esta tendencia se ha
hallado en todos los Grupos Experimentales, asi como
un incremento de la misma en el Grupo Control en las
sucesivas evaluaciones de resultados. Con el fin de abun-
dar sobre este presupuesto vamos a proceder al anilisis
e interpretacién de los resultados obtenidos para cada
uno de los grupos experimentales.

En la Tabla 4 se exponen los resultados relativos a la
frecuencia de consumo para el Grupo Experimental de Inter-
vencion Familiar. Al tomar como referencia el nivel de
respuesta en el que se mide no haber hecho uso de esas
sustancias durante las tltimas semanas (ningiin dia) se
aprecia un aumento de los porcentajes de respuesta ads-
critos a tal opcién. Esa conducta de no-consumo es mis
significativa en la primera evaluacién de los resultados,
realizada a los dos meses de haber acabado la programa-
ci6én de actividades para todas las drogas que han sido
objeto de anilisis, que en momentos sucesivos (Pre-
test/Post1: tabaco 54.8/60.7%; alcohol 38.7/57.1%; deri-
vados candbicos 38.7/57.1% y derivados anfetaminicos
93.5/100%). Ello podria interpretarse como si se tratara

Tabla 4

de un fenémeno de impacto inicial derivado de la inter-
vencién al ser evaluada al poco tiempo de haber sido
implementada, hecho que, si bien puede admitirse en
parte ya que los cambios en los patrones de consumo
son mis evidentes en esta primera evaluacién, sin em-
bargo, ha de desestimarse como propuesta explicativa
al comprobarse que se mantienen en el tiempo al afio de
haber finalizado las labores preventivas a nivel
socieoducativo, excepcién hecha en este Grupo Expe-
rimental del consumo de derivados candbicos y anfetaminicos
donde se tiende a una mayor experimentacion, resulta-
do obtenido en la dltima evaluacién de los resultados.
Resultados similares se han obtenido en el caso del
resto de Grupos Experimentales en el sentido
explicitado de la constatacién de un cambio en la fre-
cuencia de consumo semanal de sustancias psicoactivas,
indicativo de unos hibitos mis saludables. Los resulta-
dos para el grupo experimental de Intervencion de Experto
van en la Direccién apuntada, esto es, reduccién signi-
ficativa de la frecuencia de consumo de drogas institu-
cionalizadas y de los derivados canidbicos y anfetaminicos
en las sucesivas comparaciones, constatindose mayor
impacto preventivo en la primera evaluacién de los re-
sultados, si bien semejante tendencia no puede inter-
pretarse como un mero efecto espurio ya que tiende a

Frecuencia de Consumo de Tabaco, Alcohol, Derivados Candbicos y Anfetaminicos Pre-Intervencion y en la
Evaluacion de Resultados a los Dos (Postl), Siete (Post2) y Doce meses (Post3) para el Grupo Experimental

Intervencion con Padres

CONSUMO Tabaco Alcohol Cannabis Anfetaminas
SEMANAL

Pre-test Post1 Pre-test | Postl Pre-test Post1 Pre-test Postl
Ningtin Dia 54.8 60.7 38.7 57.1 74.2 89.3 93.5 100.0
1 Dia 6.5 3.6 6.5 21.4 6.5 3.6 6.5 0.0
2 Dias 6.5 3.6 355 79 9.7 3.6 0.0 0.0
3-5Dias 32 71 129 0.0 32 3.6 0.0 0.0
6 0 7 Dias 29.0 25.0 6.5 3.6 6.5 0.0 0.0 0.0

Tabaco Alcohol Cannabis Anfetaminas
Post2 Post3 Post2 Post3 Post2 Post3 Post2 Post3

Ningtin Dia 64.3 64.3 67.9 46.4 100.0 92.9 100.0 90.3
1 Dia 71 71 25.0 25.0 0.0 71 0.0 9.7
2 Dias 0.0 3.6 71 28.6 0.0 0.0 0.0 0.0
3-5Dias 3.6 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0
6 0 7 Dias 25.0 25.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0
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mantenerse en el tiempo. También se produce una dis-
minucién de la frecuencia de consumo de alcohol (ningtin
dia: Pre-TTést, 33.3%; Post1, 77.8%; Post2, 50.0% vy Post3:
46.4%), cuestién ésta de gran significacién por las
implicaciones a multiples niveles derivado de ello, atin
mis cuando se tiene en cuenta la elevada experimenta-
cién con alcohol que informaban los adolescentes en
riesgo antes de la intervencién. Como en el caso ante-
rior, en la tltima de las evaluaciones de resultados se
constata un ligero incremento de la experimentacién
con derivados candbicos, tras haberse producido una re-
duccién inicial que, en todo caso, representa un por-
centaje de frecuencia de consumo regular mis bajo que
en el estudio descriptivo inicial (un 92.9% de los ado-
lescentes de este grupo experimental no consume nin-
gin dia por semana al afio de haber finalizado el progra-
ma de prevencién frente al porcentaje del 90.0% de los
mismos que indicaban que lo hacfan en la primera re-
cogida de datos), no observindose cambio alguno en la
experimentacién con derivados anfetaminicos en las sucesi-
vas evaluaciones, tras la reduccién inicial de la frecuen-
cia de consumo.

Los cambios en la frecuencia de consumo resenados
con anterioridad son aplicables al caso concreto del Gru-
po Experimental de Sensibilizacién bdsica. De acuerdo con

Tabla 5

los resultados obtenidos se comprueba que en los suce-
sivos momentos temporales se constata una reduccién
de la frecuencia de consumo semanal de drogas institu-
cionalizadas como tabaco (ningiin dia: 64.3% en la primera
encuestaciony 81.5, 69.6 y 87.0% en las evaluaciones de
los resultados, respectivamente) y alcohol (ningiin dia: 32.1%
en la primera recogida de informacién 'y 70.4, 60.9y 69.6%
en las sucesivas), asi como derivados candbicos (92.9% ini-
cialmente y 100.0% de no-consumo en la evaluacién efec-
tuada alos dos meses y al afio de haber acabado el progra-
ma) y anfetaminicos (82.1% en la primera administracién
de las pruebas y 100.0% de frecuencia de no-consumo
semanal en el resto) (véase Tabla 6).

Estos resultados son denotativos de un fortaleci-
miento de la tendencia a mostrar hibitos mdis saluda-
bles, como se ejemplifica con los cambios experimen-
tados en los hibitos de consumo de drogas calificadas
en este estudio como inicidticas (alcohol y tabaco). En
concreto, se constata una reduccién porcentual suma-
mente significativa en la experimentacién con alcohol,
ya que tras el programa educativo-preventivo en la mo-
dalidad de Intervencién de Experto, los porcentajes indica-
tivos de no-consumo semanal se han ampliado de un
32.1% en la primera recogida de informacién en el estu-
dio descriptivo al 70.4% a los dos meses de haber finali-

Frecuencia de Consumo de Tabaco, Alcohol, Derivados Canabicos y Anfetaminicos Pre-Intervencion y en la
Evaluacion de Resultados a los Dos (Postl), Siete (Post2) y Doce Meses (Post3) para el Grupo Experimental

Intervencion de Experto

CONSUMO Tabaco Alcohol Cannabis Anfetaminas
SEMANAL
Pre-test Post1 Pre-test | Postl Pre-test Postl Pre-test Post1
Ningtn Dia 53.3 77.8 333 77.8 90.0 96.6 93.3 100.0
1 Dia 10.0 14.8 36.7 22.8 6.7 37 6.7 0.0
2 Dias 13.3 0.0 233 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0
3-5Dias 6.7 0.0 6.7 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0
6 0 7 Dias 16.7 74 0.0 0.0 33 0.0 0.0 0.0
Tabaco Alcohol Cannabis Anfetaminas
Post2 Post3 Post2 Post3 Post2 Post3 Post2 Post3
Ningtn Dia 53.8 58.1 50.0 46.4 100.0 929 100.0 100.0
1 Dia 11.5 6.5 34.6 250 0.0 71 0.0 0.0
2 Dias 0.0 32 15.4 28.6 0.0 0.0 0.0 0.0
3-5Dias 15.4 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0
6 0 7 Dias 19.0 22.6 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0
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zado la intervencién psicosocial, diferencias que se
mantienen en las sucesivas evaluaciones (60.9% y 69.6%
en la evaluacién a los siete y a los doce meses).
Convendria hacer alguna puntualizacién respecto a
los resultados hallados en el Grupo Informativo ya que, si
bien se manifiesta, como en los casos precedentes, una
disminucién de la frecuencia de consumo semanal en
los cuatro tipo de drogas mis consumidas sobre las que
se han efectuado los pertinentes andlisis de pricticas de
consumo en la primera evaluacién, el impacto del mismo
ha sido menor. En concreto, esta mejora corroborada en
los grupos experimentales precedentes (Intervencién Fa-
miliay, Intervencion de Experto y Grupo de Sensibilizacion bdsi-
ca) no se ha mantenido en las sucesivas evaluaciones a
los siete y doce meses para el caso concreto del consu-
mo de tabaco, que se ha incrementado de forma muy
significativa a pesar de los esfuerzos preventivos. Mien-
tras que se confirma la eficacia del programa en la re-
duccién de la frecuencia de consumo en la primera eva-
luacién de los resultados a los dos meses (89.5% reco-
noce no consumir tabaco frente a un 77.3% que lo mani-
festé en la primera administracién de las pruebas) estos
porcentajes de experimentacién se han incrementado
posteriormente. En el caso correspondiente al resto de
las sustancias se ha mostrado el mismo cambio en el

Tabla 6

patrén de consumo que en el resto de los Grupos Expe-
rimentales, confirmandose una reduccion de la frecuen-
cia de consumo de alcohol aunque no tan significativa
como en los casos precedentes (no consumo: Pre-Test,
42.1%; Post1,52.6%; Post2, 50.0% y Post3: 52.6%).

A partir de estos resultados, que se verdn comple-
mentados por otros realizados a continuacién en los
que se comparen los cambios preventivos en la esfera
actitudinal en las cuatro modalidades de intervencion,
se podria deducir que los programas exclusivamente
informativos, en los que se aportan conocimientos so-
bre las drogas y sus efectos sin intervenir a otros nive-
les, comparativamente con otros en los que se trabajan
habilidades y competencias, resultan menos eficaces.

Finalmente, se aportan los resultados hallados para
el Grupo Control (véase Tabla 8), a través de cuyo anilisis
se posibilita realizar tentativamente una comparacién
de los mismos, insistiéndose en claves interpretativas
que pueden ser esgrimidas como razones del aumento
de la frecuencia de consumo que se constata al analizar
las respuestas aportadas. Ello se confirma para drogas
legales como el alcohol, en las que se informa de un
mayor consumo semanal (1 difa/s: Pre-test/Post1,24.1%/
34.8%; 2 dias: Pre-test/Post1,31.0%/43.5%) y el tabaco don-
de los no-consumos se reducen (ningan dia/s: Pre-fest/

Frecuencia de Consumo de Tabaco, Alcohol, Derivados Candbicos y Anfetaminicos Pre-Intervencion y en la
Evaluacion de Resultados a los Dos (Postl), Siete (Post2) y Doce Meses (Post3) para el Grupo Experimental

Sensibilizacion Bdsica

CONSUMO Tabaco Alcohol Cannabis Anfetaminas
SEMANAL
Pre-test Postl Pre-test | Postl Pre-test Post1 Pre-test Postl
Ningtin Dia 64.3 81.5 321 70.4 92.9 100.0 82.1 100.0
1 Dia 7.1 3.7 7.1 259 7.1 0.0 14.3 0.0
2 Dias 14.3 0.0 60.7 0.0 0.0 0.0 3.6 0.0
3-5Dias 0.0 37 0.0 37 0.0 0.0 0.0 0.0
6 0 7 Dias 14.3 111 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0
Tabaco Alcohol Cannabis Anfetaminas
Post2 Post3 Post2 Post3 Post2 Post3 Post2 Post3
Ningtin Dia 69.6 87.0 60.9 69.6 95.7 100.0 100.0 100.0
1 Dia 0.0 43 26.1 30.4 43 0.0 0.0 0.0
2 Dias 0.0 0.0 13.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0
3-5Dias 8.7 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0
6 0 7 Dias 21.7 8.7 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0
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Post1,79.3%/65.2%). Esta tendencia parece responder a
la evolucién habitual de las pricticas de consumo de
sustancias psicoactivas durante la adolescencia.

De este modo, al haber transcurrido un afio y medio
entre la primera administracién de las pruebas a toda la
muestra de adolescentes seleccionada (Pre-Intervencion)
y la dltima evaluacién de los resultados en los Grupos
Experimentales y Control (Post 3, 12 meses), se han po-
dido suceder cambios a nivel psicosocial en la vincula-
cién al grupo de iguales y en la esfera personal, asi como
un posible aumento del tiempo de ocio, junto a la im-
plicacién de otros muchos factores, que puedan ser
empleados como claves explicativas de semejantes dife-
rencias constatadas en la frecuencia de consumo entre
el Grupo Control y aquellos con los que se trabajé en
labores de sensibilizacién, desmitificadoras e informa-
tivas asi como de entrenamiento y capacitacién y de
discusién grupal sobre las drogas y sus efectos.

La reduccién de la frecuencia de consumo, que su-
pone una modificacién de los patrones habituales de
uso, ha de verse correspondida de forma ideal, tal y como
se propuso en este objetivo, por cambios en las actitu-
des hacia el consumo, en la direccién de un fortaleci-
miento de las actitudes de resistencia frente a la experi-
mentacién. Este anilisis se propone con objeto de pro-
ceder a determinar la influencia del programa preventi-

Tabla 7

vo y rehabilitador sobre el uso y/o abuso de las sustan-
cias psicoactivas, antes y después del mismo, tomando
en consideracién el riesgo percibido de los adolescentes
que participaron en la experiencia debido a la relacién
entre la edad media inferior de los grupos de interven-
cién y sus mayores patrones de consumo.

Se han efectuado pruebas T-Test para muestras rela-
cionadas, cuyos resultados se exponen en la Tabla 9,
obtenidos al comparar las puntuaciones medias halla-
das en las treinta actitudes objeto de estudio teniendo
en cuenta que cuanto mis bajo sea el valor obtenido
(rango oscilacién de 1.00 a 5.00) ello serfa indicativo de
una actitud menos permisiva ante el consumo, asi como
de unas creencias ajustadas a la realidad y unas expec-
tativas asociadas a unas bajas inclinaciones para consumir,
esto es una valoracion negativa de las drogas y sus efectos.
Se confirma la tendencia apuntada en el sentido de que al
comparar las puntuaciones medias obtenidas en la medi-
da de las actitudes globales ante el consumo en la primera
administracion de las pruebas (AICATO), y en los suce-
sivos momentos temporales en que éstas se han evalua-
do, se obtienen diferencias significativas con todos ellos
(Pre-Tést/Post1: t=4.78, t Prob=.000; Pre-Tést/Post2: t=.328,
t Prob=.001 y Pre-Test/Post3: t=1.82, t Prob=.071) de
acuerdo con la tendencia propuesta de un fortalecimiento
de las actitudes contrarias al consumo.

Frecuencia de Consumo de Tabaco, Alcohol, Derivados Candabicos y Anfetaminicos Pre-Intervencion y en las
Distintas Evaluaciones de Resultados (2, 7y 12 Meses) para el Grupo Experimental Informativo

CONSUMO Tabaco Alcohol Cannabis Anfetaminas
SEMANAL

Pre-test Post1 Pre-test | Postl Pre-test Post1 Pre-test Post1
Ningtn Dia 77.3 89.5 421 52.6 94.7 100.0 94.7 100.0
1 Dia 0.0 0.0 10.5 0.0 0.0 0.0 53 0.0
2 Dias 0.0 10.5 36.8 10.5 0.0 0.0 0.0 0.0
3-5Dias 0.0 0.0 53 0.0 53 0.0 0.0 0.0
6 0 7 Dias 9.1 0.0 53 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0

Tabaco Alcohol Cannabis Anfetaminas

Post2 Post3 Post2 Post3 Post2 Post3 Post2 Post3

Ningtn Dia 50.0 474 50.0 52.6 93.8 94.7 100.0 100.0
1 Dia 0.0 10.5 375 31.6 6.3 53 0.0 0.0
2 Dias 12,5 15.8 12,5 15.8 0.0 0.0 0.0 0.0
3-5Dias 12.5 53 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0
6 0 7 Dias 25.0 211 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0
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En cambio, las diferencias halladas entre la primera
y la segunda evaluacién de las actitudes (Post1-Post2) no
resulta significativa (t=-1.47, t Prob=.146) y, debido al
paso del tiempo (Post1-Post3) la media hallada en las
actitudes hacia el consumo de sustancias psicoactivas es
de mayor rechazo al consumo que la obtenida meses
después (t=-1.98, t Prob=.0050). Finalmente, en la com-
paracién de medias realizada entre la segunda y tercera
evaluacién (Post2-Post3) no se han obtenido diferencias
significativas (t=-.90, t Prob=.373), lo cual puede in-
terpretarse como un indicador del mantenimiento del
efecto de cambio actitudinal, ya que al afio de la inter-
vencién no se constatan modificaciones significativas
en las actitudes en la direccién contraria, manteniéndo-
se el fortalecimiento preventivo de las mismas confir-
mado a partir de la comparacién con las actitudes
globales iniciales antes de la intervencién ya citado (Pre-
Test/Post3: t=1.82, t Prob=.071).

Una vez verificado que de la intervencién se deri-
van resultados positivos sobre las actitudes hacia el con-
sumo de sustancias psicoactivas, en el sentido de un
fortalecimiento de las actitudes contrarias a la experi-
mentacién, con objeto de comparar la eficacia preven-
tiva de las cuatro modalidades de programa de inter-
vencién desarrolladas con los correspondientes grupos
experimentales (Intervencion Familiar, Experto, Informativo y

Tabla 8

Sensibilizacién bdsica) se ha realizado un anilisis de com-
paracién de medias (T-Test para muestras relacionadas)
cuyos resultados se exponen en la Tabla 10.

Se comprueba, por un lado, el mayor efecto del pro-
grama de intervencién socioeducativa desarrollado en
el Grupo de Intervencion familiar con respecto a los de Ex-
perto, Informativo y de Sensibilizacion bdsica, de modo que
las diferencias halladas se mantienen en las tres evalua-
ciones de los resultados, concretamente a los dos me-
ses (t=2.785, Prob. t=.010) y se mantienen al ser eva-
luadas a los siete meses (t=2.811, Prob. t=.009) y al afio
de la intervencién (t= 2.059, Prob. t=.049). Asimismo,
en el Grupo de Experto e Informativo se confirma la signifi-
cacién de las diferencias (t=3.335, Prob. t=.003 y
t=1.701, Prob. t=.010) en la primera evaluacién de los
resultados a los dos meses, si bien este impacto inicial
no se mantiene en las posteriores evaluaciones. Por otro
lado, se confirma que en el Grupo Control, que eviden-
temente no ha participado en el programa preventivo,
se han producido cambios en las actitudes medidas mos-
trindose mayor permisividad ante la experimentacién
(puntuaciones medias mds altas), lo cual se confirma en
las tres evaluaciones posteriores (2 meses: t= -2.524,
Prob. t=.019; 7 meses: t= -3.991, Prob. t=.001y 12
meses: t= -2.717, Prob. t=.013). Se ha demostrado que
esta tendencia “natural” a través del programa de inter-

Frecuencia de Consumo de Tabaco, Alcohol, Derivados Candbicos y Anfetaminicos Pre-Intervencion y en la
Evaluacion de Resultados a los Dos (Postl), Siete (Post2) y Doce Meses (Post3) para el Grupo Control

CONSUMO Tabaco Alcohol Cannabis Anfetaminas
SEMANAL
Pre-test Postl Pre-test | Postl Pre-test Post1 Pre-test Postl
Ningtin Dia 79.3 65.2 379 13.0 96.6 82.6 100.0 95.7
1 Dia 0.0 0.0 241 34.8 0.0 8.7 0.0 43
2 Dias 34 8.7 31.0 435 34 8.7 0.0 0.0
3-5Dias 6.9 13.0 0.0 8.7 0.0 0.0 0.0 0.0
6 0 7 Dias 10.0 13.0 6.9 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0
Tabaco Alcohol Cannabis Anfetaminas
Post2 Post3 Post2 Post3 Post2 Post3 Post2 Post3
Ningtin Dia 73.3 739 25.0 30.4 95.5 95.7 100.0 100.0
1 Dia 10.0 0.0 30.0 348 45 43 0.0 0.0
2 Dias 0.0 43 40.0 30.4 0.0 0.0 0.0 0.0
3-5Dias 33 13.0 50 43 0.0 0.0 0.0 0.0
6 0 7 Dias 13.3 8.7 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0
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vencién psicosocial desarrollado en el dmbito educati-
vo se ha conseguido contrarrestar ¢ incluso invertir en
los grupos experimentales a los que se ha hecho refe-
rencia, en el sentido predicho de fortalecimiento del
componente cognitivo de la actitud manifestando los
adolescentes unas creencias menos mitificadas, una re-
duccién de los desecos de consumo y mayor
concienciacién ante la problemitica.

DISCUSION

La experimentacién con alcohol y otras sustancias
psicoactivas representa para el colectivo juvenil una
manifestacién motivada por satisfacciones hedénicas,
presiones grupales, modelamientos simbélicos y bis-
quedas y/o redefiniciones de la identidad personal y
psicosocial, entre otros muchos determinantes, que se
ha comprobado que describe a una tipologfa de ocio
juvenil. En esta investigacién se ha comprobado que la
adolescencia temprana representa una edad critica para
el inicio a la experimentacién con drogas inicidticas (al-
cohol y tabaco), lo cual redunda en los hallazgos de
otras investigaciones (DGPNSD, 20002, 2000b, 2001,
2002a,2003; Moral, 2002; Ovejero, 2000; Vega, 2000).

Asimismo, se han obtenido porcentajes de consu-
mo elevados, cercanos al ochenta por ciento en drogas
institucionalizadas como el alcohol, cuya experimenta-

cién en la cultura mediterrinea se asocia a
condicionantes socioculturales de gran tradicién que
influyen sobre la propia representacién social de la sus-
tancia, como hemos explicitado (v. Sdnchez-Carbonell,
2004). Se han hallado porcentajes que superan el cin-
cuenta y cinco por ciento en sustancias como el tabaco;
una cuarta parte de los adolescentes reconoce haber ex-
perimentado con derivados candbicos, situdndose en un
porcentaje superior al doce por ciento los usos con de-
rivados anfetaminicos, a la par que se ha obtenido un
consumo casi residual de drogas ilegales. Se halla con-
firmacién, pues, de una experimentacién precoz que
puede redundar negativamente sobre los adolescentes a
multiples niveles, si de ello se deriva la instauracién de
un proceso de habituacién (Casa, O'Ferrall & Vaca, 2001;
Monris, 2001; Moral, Rodriguez & Sirvent, 2004). En
este sentido, hemos calificado de preocupante el hecho
de que un porcentaje que supera el diez por ciento de
los preadolescentes de doce afios reconozca haber pro-
bado el alcohol y un porcentaje similar el tabaco, tanto
en el estudio epidemioldgico inicial, que abarca mis
espectro de edad, como circunscribiéndonos a los gru-
pos experimentales previo a la intervencién, con una
edad media significativamente inferior situada en los
catorce aflos, consumos que se van incrementando sig-
nificativamente a medida que se avanza en edad. Tales

Tabla 9
Actitud Global hacia el Consumo de Sustancias Psicoactivas (T-Test para Muestras Relacionadas) Pre- y Post-
Intervencion
ACTITUD GLOBAL CONSUMO | Media D.T. t df 2-colas sig.
Actitud global inicial 2.3755 746 478 97 .000*
POST1 (2 meses) 2.0595 605
Actitud global inicial 2.3806 713 3.28 92 .001*
POST?2 (7 meses) 2.1409 529
Actitud global inicial 23527 714 1.82 97 0771%xx
POSTS3 (12 meses) 22102 567
POST1 (2 meses) 2.0535 .643 -147 85 146
POST?2 (7 meses) 2.1624 529
POST1 (2 meses) 2.0612 .650 -1.98 90 .005*
POST3 (12 meses) 22319 571
POST?2 (7 meses) 2.1402 532 -090 91 373
POST3 (12 meses) 2.1989 571

*p<.01 **p<.05*F*p<.10
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Tabla 10
Actitud Global hacia el Consumo de Sustancias Psicoactivas (T-Test para Muestras Relacionadas) en cada uno
de los Grupos Experimentales y en el Grupo Control

ACTITUD CONSUMO Media D.T. T df t prob. 2 colas
Grupo Intervencién Familiar
Actitud global drogas 2.6881 81307 2.785 27 010%*
POST1 (2 meses) 2.4060 67702
Actitud global drogas 2.5464 .82469 2811 27 .009%
POST1 (7 meses) 2.0881 41348
Actitud global drogas 25214 .80078 2.059 27 .049%*
POST1 (12 meses) 2.1524 55247
Grupo Experto
Actitud global drogas 2.1531 69769 3.335 26 .003*
POST1 (2 meses) 1.6407 42591
Actitud global drogas 2.1577 .68499 1.029 25 314
POST1 (7 meses) 2.0282 .60844
Actitud global alcohol 2.1230 68412 -458 28 651
POST1 (12 meses) 21713 .63986
Grupo Informativo
Actitud global drogas 23979 66716 1.701 15 010**
POST1 (2 meses) 20521 .55082
Actitud global drogas 24396 .60531 462 15 651
POST1 (7 meses) 23708 42459
Actitud global drogas 24130 66854 747 15 465
POST1 (12 meses) 22759 46664
Grupo Sensibilizacién bisica
Actitud global drogas 22526 70397 1.250 25 223
POST1 (2 meses) 2.1474 71013
Actitud global drogas 2.3864 .65503 1.506 21 147
POST1 (7 meses) 2.1924 60648
Actitud global drogas 2.3864 .65503 3.189 21 .004*
POST1 (12 meses) 1.9500 50717
Grupo CONTROL
Actitud global drogas 22101 52526 -2.524 2 .019%*
POST1 (2 meses) 25522 69666
Actitud global drogas 1.8917 44523 -3.991 19 001
POST1 (7 meses) 24767 67781
Actitud global drogas 2.0609 54371 2717 2 013%*
POST1 (12 meses) 23841 49420

*p<.01 **p<.05***p<.10
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riesgos percibidos encuentran apoyo en los hibitos de
consumo ejemplificados a través de la frecuencia de consu-
mo que sigue el patrén anglosajén de fin de semana, fun-
damentalmente por lo que respecta al consumo de alco-
hol'y de derivados candbicos y anfetaminicos.

Una vez descrita la situacién mediante el estudio
exploratorio correspondiente, en esta investigacién en
la que se han desarrollado cuatro modalidades de pro-
grama de intervencién psicosocial se ha incidido sobre
la determinacién de los efectos preventivos que po-
drfan derivarse del programa preventivo-sensibilizador
y de capacitacién, promoviéndose cambios cognitivos,
valorativos y disposicionales (actitudinales, en suma) y
modificaciones de los patrones de ingesta. Se ha con-
firmado la incidencia del programa sobre la frecuencia
de consumo de las sustancias psicoactivas objeto de ani-
lisis, principalmente en las experimentaciones con alco-
hol, en los sucesivos momentos de la evaluacién del mis-
mo (2, 7y 12 meses después de haber finalizado la pro-
gramacion preventiva) para los cuatro grupos experimen-
tales (Intervencién Familiay Grupo de Experto, Informativoy
Sensibilizacién bdsica), si bien se constata un menor impac-
to de la intervencién en el Grupo Informativo. Esta ten-
dencia redunda en el presupuesto de que los programas
en los que se aportan conocimientos sobre las drogas y
sus efectos sin intervenir a otros niveles, en comparacién
con aquellos en los que se entrenan habilidades y com-
petencias, resultan menos eficaces, hallazgo que vaen la
linea de otros estudios (cf. Botvin, 2000; Tobler, Roona,
Ochshorn y otros, 2000). En cualquier caso, se han cons-
tatado cambios en la frecuencia de consumo semanal,
indicativos de unos hibitos mis saludables.

Araiz de la intervencién preventiva se han obtenido
cambios en las actitudes hacia el consumo de sustancias
psicoactivas en la direccién de un fortalecimiento de
las actitudes de resistencia frente a la experimentacién,
manifestables a través de unas creencias ajustadas a la
realidad y unas expectativas asociadas a unas bajas incli-
naciones para consumir. Esto se confirma en la compa-
racién con los resultados actitudinales de la primera
administracién de las pruebas con los sucesivos mo-
mentos temporales en que éstas se han evaluado y el
efecto preventivo de la intervencién en las actitudes
globales se mantiene. Respecto a las modalidades de
intervencién, se confirma el mayor efecto del progra-
ma de intervencién socioeducativa desarrollado en el
Grupo de Intervencién familiar con respecto a los de Experto,
Informativo y de Sensibilizacién bdsica'y el impacto inicial
de la intervencién educativo-preventiva. En consecuen-

cia, se ha demostrado la mayor eficacia preventiva de
los programas psicosociales de entrenamiento en com-
petencias bisicas y optimizadores de recursos persona-
les, asi como aquellos en los que se involucra activa-
mente a una agencia socializadora por excelencia como
es la familia (v. Vielva, Pantoja & Abeijén, 2001) que
acttia como reguladora de ciertas pautas actitudinales 'y
de consumo, dada a la implicacién de factores de riesgo
y de proteccién para el consumo de sustancias
psicoactivas en adolescentes demostrada en estudios
como el de Muifioz-Rivas y Grafa (2001).

En definitiva, de acuerdo con un planteamiento
prospectivo, han de proponerse unas bases psicosocia-
les adecuadas para intervenir en una problemdtica como
la de la adiccién juvenil que, en opinién de Ovejero
(2000), se halla determinada por la interrelacién de fac-
tores eminentemente psicosociales, entre ellos la btis-
queda de identidad de los adolescentes contempori-
neos que experimentan frecuentes crisis identitarias
interrelacionadas con las propias crisis de la sociedad
en condiciones globalizadoras (Moral & Ovejero, 2004).
A medidas de indole coercitivo alentadas por politicas
reguladoras de la experimentacién con alcohol (v.
Pascual, 2002), que se ha comprobado que hallan esco-
llos en mentalidades del usuario amparadas en la propia
representacién social de la sustancia con una gran rai-
gambre sociocultural en la cultura mediterrinea, han
de oponerse otras de caricter socioeducativo. En este
sentido, baste hacer referencia a politicas de preven-
cién e intervencién en el dmbito educativo (Vega, 2000;
Vega & Garrido, 2000) y con proyeccién comunitaria
(Legaza, 2002; Moral, 2002).

La corresponsabilizacién activa de los propios im-
plicados en materia de salud integral es una demanda
necesaria, y como e¢jemplo de ello se podrian mencionar
programas de autoayuda dirigida cuyo impacto es noto-
rio, como se demuestra en el estudio de Gantiva, Gomez
Villamizar y Flérez (2003). Sin embargo, un reto como
éste ha de ser abordado de un modo holistico, no exclu-
sivamente puntual. De ahf la pertinencia de disefar e
implementar estrategias nacionales de corresponsabili-
zacién sociocomunitaria como la propuesta en Espana
de la Delegacién del Gobierno para el Plan Nacional
sobre Drogas (2000c) o la estrategia europea (véase Flo-
resy cols., 2000). En consecuencia, en una correcta con-
ceptualizacién de la salud se ha de incidir en el presu-
puesto tedrico-aplicado relativo a la consideracién de la
salud como un asunto comunitario y politico. La partici-
pacién comunitaria estd conectada a una particular poli-
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tica sociosanitaria, dadas las responsabilidades politicas
en esa materia (véase Barriga, 1990). Mediante la puesta
en prictica de una accién sociocomunitaria han de po-
tenciarse estados de salud personal y social, intervinien-
do sobre desajustes afectivos y crisis de toda indole que
afectan a los individuos contemporineos. En este senti-
do, autores como Arango (2001) proponen el desarrollo
de una psicologia de la convivencia. En concreto, la promo-
cién, cultivo, deterioro o pérdida de la salud, es algo de
todos que se demanda, desarrolla, debilita o educa en el
tejido social que le da significado La responsabilizacién
exclusiva a los contextos individuales de la existencia 'y
resolucién de problemas ha de ser reemplazada por una
visién mdis comprehensiva en la que se implique a lo
institucional, a las agencias socializadoras y a la propia
comunidad en la prevencién de problemiticas tales
como la de la drogadiccién juvenil.
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