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“Lo importante no es lo que nos hace el destino, sino lo que nosotros hacemos de él”
Florence Nightingale (1820-1910)

Enfermera, escritora y estadistica britanica.

“The most beautiful people we have known are those who have known defeat, known
suffering, known struggle, known loss, and have found their way out of the depths.
These persons have an appreciation, a sensitivity, and an understanding of life that fills
them with compassion, gentleness, and a deep loving concern. Beautiful people do not
just happen”

Elizabeth Kibler-Ross (1926-2004)

Psiquiatra y escritora suizo-estadounidense

“Educagdo ndo transforma o mundo. Educa¢do muda as pessoas. Pessoas transformam
o0 mundo”

Paulo Freire (1921-1997)

“In a liquid modern life there are no permanent bonds, and any that we take up for a
time must be tied loosely so that they can be untied again, as quickly and as effortlessly
as possible, when circumstances change - as they surely will in our liquid modern
society, over and over again”

Zygmunt Bauman (1925-2017)

Socidlogo y fildsofo

“Ideally, nothing should be embraced by a consumer firmly, nothing should command a
commitment till death do us part, no needs should be seen as fully satisfied, no desires
considered ultimate. There ought to be a proviso 'until further notice' attached to any
oath of loyalty and any commitment. It is but the volatility, the in-built temporality of
all engagements that truly counts; it counts more than the commitment itself, which is
anyway not allowed to outlast the time necessary for consuming the object of desire
(or, rather, the time sufficient for the desirability of that object to wane)”

Zygmunt Bauman (1925-2017)

Socidlogo y fildsofo
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PREFACIO

En junio de 2010, recibia mi titulo de Diplomada en Enfermeria por la Universidad de
Alicante. En aquel momento todavia no era consciente de cudl seria mi futuro
profesional, aunque en aquella época la investigacién en enfermeria iba en aumento y
desde la Facultad de Ciencias de la Salud se nos inculcaba la pasién por la investigacion,
aunque con poco éxito. En aquel entonces, el deseo de cualquier estudiante de

enfermeria es trabajar en la clinica y no tanto desarrollar proyectos de investigacion.

Aquel afio en el que terminé, se auguraba un futuro incierto por la crisis econdmica que
acaecia en todo el pais, lo que menos podia pensar es en encontrar un trabajo estable,

por lo que mi cabeza meditaba sobre mi futuro mas préoximo.

Después del verano trabajando en diversos centros para personas mayores del pais y en
hospitales publicos. Ese primer trabajo tan anhelado por cualquier estudiante que inicia
su andadura profesional; terminaba y llegaba el momento de tomar nuevas decisiones
en la vida y, de responder a aquellas preguntas que se habian quedado en el tintero:
¢Seguiré trabajando después de la temporada estival?, ¢ Debo de seguir formandome?,
éQué orientacion quiero darle a mi profesion?, é Quiero estar siempre en la clinica o seré
capaz de implicarme en la investigacion?; aunque todas estas preguntas no tenian una
respuesta clara, y mi mente tenia la sensacion constante de que cualquier decisidon
podria ser un antes y un después en mi andadura profesional, ademads de convertirse en
un gran acierto o un gran fracaso. El tiempo se echaba encima y el momento de decidir
era cada vez mas inminente, al final tomé la decision de realizar la preinscripcion en el
Master de Ciencias de la Enfermeria, unos estudios que a priori no llenaban mis

conocimientos o eso pensaba yo.

Tras un primer curso lleno de esfuerzos intentando compaginar la vida profesional y la
de estudiante. Llegd segundo curso, un afio repleto de incégnitas, asignaturas nuevas
por descubrir, y la presién de ser la ultima promocién de aquel Master, con los peligros
gue se presentaban si no finalizaba los estudios ese mismo afio. Una de las asignaturas
bajo el titulo de Sociedad y salud; después de un primer dia duro en que desde la

Facultad de Ciencias de la Salud, se nos informaba de la finalizacion del Master y el



cambio a uno nuevo. Entrd en el aula el director de esta tesis doctoral, Dr. Raul Ruiz
Callado, parecia una asignatura interesante, pero conforme pasaba la hora todo se
complicaba, nos dimos cuenta de que esta asignatura era imposible aprobarla, todos
nos preguntdbamos éicdmo vamos hacer nosotros los que nos pide este profesor?,
écomo voy hacer un articulo de investigacion?. Y llegd el momento de tener que decidir
gué hacer con la asignatura, Unicamente teniamos dos opciones: o bien hacias un
examen o el articulo; ¢qué era lo mas dificil? La respuesta no estaba clara. Realmente lo
gue aquel profesor propuso en el aula fue lo mas coherente, si tenemos en cuenta que
nos encontrabamos matriculados en un master relacionado con la educacion, la gestién

y la investigacion enfermera.

Aquella decisién que tomé de llevar a cabo el articulo, un articulo que ya presagiaba lo
que actualmente es mi tesis doctoral. Un estudio sobre estudiantes universitarios, sobre
factores de riesgo sexual y el consumo de drogas; algo que se encuentra en el dia a dia
y, que quizds desde todas las esferas de la sociedad se piensa que los estudiantes tienen
todos los conocimientos adquiridos sobre esta tematica una vez llegados a la
universidad, una realidad incierta. Es cierto que actualmente hay mucha informacion a
través de los distintos canales de comunicacion social, pero no se puede relacionar
informacién con asimilacién de conocimientos, y esto ultimo es lo que falta en este

tiempo.

Y llegé el momento de decidir si continuar con mis estudios y, optar al mayor grado
universitario o abandonarlo ahora. En esa decision, sin saberlo, tuvo la culpa aquel
profesor de la asignatura de Sociedad y salud. Tenia que tomar otra gran determinacién
elegir un director de tesis; antes de tomar una decision tan importante, indagué sobre
todas las opciones que se ponian encima de la mesa, lei mucho sobre cada uno de los
profesores que podian ayudarme y apoyarme en esta andadura; después de leer el
resumen curricular de todos los que habian pasado por mi vida, tanto en la diplomatura

como en el master la decision estaba clara.

Con mucho miedo de escribir y quizas no recibir nunca respuesta, decidi mantener un
primer contacto con el que actualmente es el director de esta tesis doctoral, mi gran
sorpresa fue cuando recibi respuesta por su parte indicdandome que era muy interesante
lo que le proponia.
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Esa asignatura y el profesor de la misma, me abrid las puertas a la investigacién social,
me hizo ver que la enfermeria estaba intimamente relacionada con la sociologia. Una
sociologia que cada vez mas forma parte de mi vida; que gracias a ella me ha hecho ser
una enfermera mas completa, mas observadora de caracteristicas sociales, que hasta
ese momento no habia tenido en mayor o menor medida mucho interés en mis
guehaceres y ha aportado un gran valor profesional. Ha contribuido a aumentar mis
conocimientos y ha hecho sacar una parte de mi que estaba oculta, realmente me doy
cuenta que los conocimientos adquiridos durante estos anos, sin saber hacia donde iba,
en el que leia articulos de sociologia clasica, me embaucaba y, me sumergia en las bases
conceptuales de una ciencia desconocida hasta este momento por mi; ha conseguido
cambiar mi forma de observar a la sociedad y al entorno de la misma. Ese
desconocimiento hizo que le hiciera ciertas propuestas arriesgadas al Dr. Raul Ruiz
Callado; arriesgadas porque llevar ciertas teorias de la sociologia defendidas por una

enfermera en congresos de indole socioldgica era como tirarse a una piscina vacia.

Esta tesis surge tras observar como algunos estudiantes universitarios hacian
verdaderas locuras con el sexo y las drogas, jugaban al limite sin tener en cuenta el riesgo
que podia conllevar esas conductas poco saludables. Lo mas sorprendente para mi fue
escuchar como lo contaba, lo hacian como un gran triunfo en sus vidas; ese triunfo que
podria ser positivo y enriquecedor para ellos, pero mas tarde podria convertirse en su
peor pesadilla, porgque el concepto de riesgo en la sociedad actual no es el mismo que
hace unos anos no tan lejanos. Fue entonces cuando me plantee que era lo que se
estaba haciendo mal y me pregunté: épor qué estudiantes que habian conseguido una

plaza en la universidad estaban poniéndose en riesgo ellos mismos?

Esta tesis es el resultado de una serie de circunstancias, dificilmente previsibles cuando
inicié mis estudios universitarios. Para mi esta tesis, ademas de ser una lucha cientifica,
ha sido, principalmente, una lucha personal, por el simple hecho de haber conseguido
cambiar mi forma de ser y de pensar. Una de las partes de todo el proceso que
destacaria, es el momento de la escritura, porque después de una larga fase para
conseguir los resultados, haber publicado dos articulos y tener mas o menos claras las
ideas; ese momento en el que quieres terminar ya; se ve derrumbado cuando descubres

gue una tesis nunca puede estar realmente acabada. El largo desarrollo de escritura,
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correcciones que no terminan, momentos de bloqueo, de estar en blanco, de dudas,
cansancio y de sentir una gran frustracién personal por todo ellos; habia que anadirle
mis ausencias en muchos momentos, podria decir, que desapareci de cierta manera;
fines de semana, festivos, noches sin dormir o incluso despertarme en mitad de la noche
pensando en una frase que podria quedar bien en el texto y no queria que se me

olvidara.
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1. PRESENTACION
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La memoria de Tesis Doctoral, que se presenta a continuacién, se ajusta a la modalidad
de tesis por compendio de publicaciones, regulada por el régimen interno de la Escuela
de Doctorado del 17 de diciembre de 2017, aprobada por el Consejo de Gobierno de la

Universidad de Alicante y publicada en BOUA el 20 de diciembre de 2013.

Los articulos publicados que comprenden esta memoria de tesis doctoral, se encuentran
vinculados al Programa de Doctorado de Empresa, Economia y Sociedad regido por el
RD 99/2011; en la linea de investigacion Comunicacién, comportamiento y sociedad y

son los siguientes:

1. Navalén Mira, A. y Ruiz Callado, R. (2015). Andlisis sociolégico de los factores de
riesgo sexual en la poblacion universitaria. Un estudio comparativo. Index de
Enfermeria, 24 (1-2).

2. Navalén Mira, A. y Ruiz-Callado, R. (2017). Consumo de sustancias psicoactivas y
rendimiento académico. Una investigacion en estudiantes de educacion
secundaria  obligatoria. Health and Addictions, 17 (1), 45-52.
http://ojs.haaj.org/index.php/haaj/article/view/278/278

La presente memoria, ademas, la compone un articulo que se encuentra actualmente

en proceso de evaluacion en la revista “Archieves of sexual behavior”.

1. Navaldn-Mira, A. y Ruiz-Callado, R. The role of socializing agents in the sexual
behavior of young colleage students. A balance critical of functionalism. En

prensa.

El formato en el que se presenta la memoria de tesis doctoral se cife a lo que dicta la
Escuela de Doctorado de la Universidad de Alicante, la cual se ha estructurado en los
siguientes apartados: 2. Introduccién vy justificacion tematica; 3. Marco tedrico; 4.
Objetivos e hipétesis; 5. Metodologia; 6. Resumen de los resultados; 7. Discusién; 8.
Trabajos publicados; 9. Trabajos no publicados; 10. Conclusiones; 11. Limitaciones y

fortalezas; 12. Referencias bibliograficas; 13. Anexos.
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2. INTRODUCCION Y JUSTIFICACION DE
LA UNIDAD TEMATICA
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La sexualidad y el consumo de sustancias psicoestimulantes son una prioridad de la
salud publica en todo el mundo. Hay que tener en cuenta que la salud en la poblacion
joven es de gran interés, ya que es susceptible a cambios sociales, culturales y factores
de riesgo, convirtiéndose en una poblacién vulnerable; la adolescencia es una fase del
ciclo vital, donde se produce una transicidn tanto a nivel bioldgico, como psicoldgico y
social hacia la vida adulta, produciendo un mayor grado de independencia en los mas

jovenes.

Existen gran cantidad de factores que permiten identificar a la poblacion adolescente
como un grupo importante de riesgo dado, principalmente, por el inicio precoz de las
relaciones sexuales, la espontaneidad de las relaciones coitales, la frecuencia de cambio
de pareja, la no aplicacion de medidas preventivas y el consumo de drogas; todo ello,
acompafiado de la falta de conocimientos y la separacién entre la madurez bioldgica' y
la psicosocial®. En los ultimos afios, se vislumbra una maduracién sexual tempranay una
participacién mas activa de los jévenes en ambitos tan importantes como el social, el

cultural y el econdémico.

La sexualidad de la poblacién juvenil ha despertado gran interés en diferentes campos
de conocimiento. La mayoria de las investigaciones que versan sobre el sexo y la
sexualidad vienen determinadas por la perspectiva bioldgica. No obstante, en los
ultimos afios se ha visto un aumento en el niUmero de investigaciones llevadas a cabo
por disciplina como la sociologia, la historia, la antropologia y la psicologia. Esta
tendencia esta motivada por el interés que suscita el conocimiento de las conductas

sexuales de riesgo, teniendo en cuenta el contexto social donde se desarrollan.

La sexualidad tiene diversas connotaciones para los jovenes, los cuales la expresan
mediante el establecimiento de relaciones coitales. Por un lado, este hecho les permite
relacionarse con un grupo social, donde la visién del sexo puede aumentar los factores

de proteccidn o de riesgo y, por otro lado, la busqueda de experiencias personales para

1 La maduracién bioldgica hace referencia a un proceso complejo de crecimiento y desarrollo corporal comprendido
en el periodo denominado puberal el cual estd englobado en la edad de adolescente, a cuya culminacion el individuo
logra una aptitud y capacidad integral para el ejercicio de su sexualidad y la reproduccién humana. Quintanilla
Madero, B. (2003). Temperamento y caracter. Publicaciones Cruz O. México.

2 La madurez psicoldgica engloba dentro de si muchas dimensiones, entre las cuales, la afectiva (capacidad para amar
de modo intenso, estable y comprometido y para dejarse amar honesta y limpiamente) y la sexual. Yuni JA, Urbano,
CA. (2005). Psicologia del desarrollo. Enfoques y perspectivas del curso vital. Cérdoba: Brujas.
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darle un significado a la sexualidad, hay que tener en cuenta que ésta se enmarca dentro

de un contexto cultural.

El Informe Mundial sobre Drogas (2017) afirma que el cannabis sigue siendo la droga
mas consumida en el mundo. El mercado de los opidceos y el de cocaina estd
decreciendo, pero lo contrarresta el consumo de drogas sintética que aumenta a una

gran velocidad.

El ultimo informe del European School Survey Project on Alcohol on Other Drugs (ESPAD)
2015, expone que el consumo de drogas, entre los paises participantes, es estable pero
todavia se mantiene en unos niveles elevados. En esta misma linea, se encuentra el
Observatorio Europeo de las Drogas y Toxicomanias (2017), donde se plasma que
Europa tiene un problema cada vez mas complejo en cuanto a drogas, principalmente,
motivado por el policonsumo y el aumento de la pureza y la potencia en la mayoria de
sustancias psicoactivas. Ademas, se hace patente el resurgimiento del MDMA, donde se
ha ampliado el mercado por la venta on-line, lo que supone nuevos retos en las politicas
publicas y sociales. Este mismo informe, sitia a Espafia como el séptimo pais en
consumo y es catalogado como uno de los principales paises en incautacién de

sustancias ilegales, conjuntamente con Francia y Reino Unido.

Otras investigaciones llevadas a cabo en Espafa muestran que el problema de las drogas
se estd agravando entre los jovenes. Segun la encuesta EDADES 2015 del Observatorio
Espafiol de las Drogas y las Adicciones (OEDA), un 19,9% de los jovenes entre 15y 24
anos de edad han consumido cannabis en el Ultimo afo. En esta misma linea, se
encuentra el estudio realizado por el Instituto Nacional de Estadistica (INE), sobre la
clasificacion de bienes y servicios (COICOP), el cual muestra unos datos muy
preocupantes, ya que en 2015 se gastaron 6.004 millones de euros en narcadticos, frente

a 5.131 en bebidas alcohdlicas, es decir, el 1% del gasto total de los hogares espafioles.

Es innegable pensar en la relacidn existente entre la sexualidad y el consumo de drogas,
y las consecuencias asociadas que se presentan cuando ambas se simultanean. Los
jovenes mantienen relaciones sexuales sin métodos anticonceptivos de barrera tras un
consumo elevado de sustancias psicoestimulantes, ya sean legales o ilegales. Todo esto

unido a los importantes cambios socioculturales que estan acaeciendo en los ultimos
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afos, modifican en cierta manera las pautas sexuales y de salud reproductiva de los
jovenes haciéndolos mas vulnerables a los riesgos, principalmente, por la dificultad de

predecir las situaciones de peligro.

Las dificultades a las que se enfrentan los jévenes se ven alteradas por los importantes
cambios sociales que se producen en la poblacién joven durante la transicion entre las
etapas educativas. Uno de los periodos mds drasticos, es el paso de los centros
educativos a la universidad donde los estudiantes sufren cambios en los estilos de vida,
crean un nuevo marco de relaciones sociales y son mas independientes, lo que conlleva
un cambio de comportamiento. La integracion en este nuevo medio supone para los
adultos jévenes la adaptacidon a un nuevo contexto organizativo, educativo y social que
no siempre es favorable para la socializacion, por la diversidad de los grupos que

conviven y el alejamiento del hogar familiar.

Por tanto, es necesario incidir en esta tematica para que la poblacion joven pueda
comprender la importancia de una sexualidad sana, responsable y libre de riesgos. El
desarrollo de esta tesis doctoral en el campo juvenil queda justificado por las
importantes repercusiones que supone el contexto alterado de los mismos. Los cambios
sociales llevan consigo grandes retos para esta poblacion, pero también importantes
riesgos. Desde diferentes campos de la sociologia, como la de la sexualidad, la de la
familia, la del géneroy la de la salud en la que se circunscribe esta tesis doctoral, se lleva
a cabo una investigacion que permitird detectar las dreas de mejora tanto en politicas

publicas de salud, sociales y educativas.
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3. MARCO TEORICO
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3.1. ADOLESCENCIA VERSUS JUVENTUD

La adolescencia y la juventud son concebidas como una construccién social, cultural y
de relacidn en las sociedades modernas, convirtiéndose en un campo de debate, porque
la delimitacion entre ambas no queda clara. Por ende, es necesario realizar una
diferenciacién entre los términos, con la intencién de comprender que no pueden
utilizarse como sindnimos, ya que las caracteristicas de los mismos no son equivalentes

(Davila, 2004).

En la actualidad, tanto la adolescencia como la juventud son un objeto de andlisis en la
sociedad. Desde las ciencias bioldgicas hasta las ciencias sociales y, especialmente, la
sociologia es mas propensa al uso del término “juventud” como construccidn social,
histérica y cultural. En cambio, la adolescencia puede ser estudiada desde la
consanguinidad, los sistemas educativos, politicos y los ideales religiosos (Lozano
Vicente, 2014). Estas diferencias en el concepto surgen a finales del siglo XIX,
coincidiendo con el auge en el desarrollo de las ciencias sociales (Dominguez Garcia,
2008). En su intento por definir la adolescencia y juventud, Kon (1990) determina los
procesos de socializacidn a través de tres enfoques. El primero, el biogenético, consiste
en el desarrollo de los procesos biolégicos como pilar fundamental para el crecimiento
progresivo del resto de procesos de desarrollo que se producen en la vida de los
individuos. Autores como Hall y Freud son los maximos representantes de esta
corriente. El segundo, el sociogenético, Lewin y Grinder son los autores mas destacados,
lo caracterizan en funcidn de la estandarizaciéon que se lleva a cabo en el proceso de
socializacion. Finalmente, el psicogenético, el cual se centra en las funciones de la
psiquis que caracterizan esta etapa. Este enfoque engloba teorias como la

psicodindmica, las cognitivistas y las psicoldgicas.

Durante la primera mitad del siglo XIX se desarrollé el concepto contemporaneo de
adolescencia, definiéndola desde una perspectiva biologicista. Es a principios del siglo
XX, cuando se produce un punto de inflexién y nace el interés de la medicina por la
adolescencia, orientando sus intereses a la promocién y prevencion de la salud. El
significado de adolescencia se ha atribuido como campo de estudio a la psicologia

evolutiva (Davila, 2004). Es en este momento, cuando el psicélogo norteamericano
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Stanley Hall (1907), publicé Adolescence: Its pshychology and its relation to physiology,
sociology, sex crime, religion and education, bajo la influencia de Darwin, en un intento
de conceptualizar el desarrollo de la adolescencia. En su libro, afirmaba que la
adolescencia no puede ser entendida sin considerar los factores ambientales,
conjuntamente con la interaccion de las bases genética del individuo. Defendia la idea
de que la adolescencia es una etapa de diversas revoluciones sometida a grandes
conflictos y cambios psiquicos, es decir, podria considerarse como un nuevo nacimiento

de los individuos, principalmente a nivel bioldgico y social (Stanley Hall, 1907).

En cada la sociedad la adolescencia se vive de manera muy diversa. Se podria entender
como una invencion de la industrializacidn, que surgid por la necesidad de alargar el
periodo educativo, con la idea de mantener a los individuos alejados de las cargas
laborales durante mas tiempo, para que los adultos pudieran asegurarse el empleo
(Salazar Rojas, 1995). Se puede afirmar que la adolescencia es el resultado de multitud
de factores: bioldgicos, psicolégicos, emocionales y sociales; ademds, de factores

socioecondmicos y socioculturales.

La concepcion del término adolescencia viene determinada por unos rasgos concretos.
Por un lado, el bioldgico y fisioldgico, donde se inicia la capacidad reproductora hasta
alcanzar el punto algido de la madurez sexual. Por otro lado, el desarrollo cognitivo, que
se caracteriza por los cambios estructurales de pensamiento (Florenzano, 1997). Segun
Delvel (1998), la adolescencia esta determinada por tres teorias: la teoria psicoanalitica,

la socioldgica y la de Piaget.

Segun la teoria psicoanalitica, se produce el desarrollo de la pubertad y un desequilibrio
psiquico, se inicia el primer contacto con la sexualidad, ademdas de existir una
emancipacion de los vinculos familiares y se establecen nuevas relaciones sociales.
Desde el punto de vista de la teoria socioldgica, durante la adolescencia se producen
grandes cambios que generan tensiones provenientes del contexto social en el que
conviven, ademads, se adquieren nueves roles sociales. Por ultimo, la teoria de Piaget,
pone sobre la mesa la multitud de cambios de pensamiento, que se llevan a cabo
durante este periodo, ademas, de la elaboracién de nuevos proyectos de vida que

generan cambios en las relaciones afectivas y sociales (Delval, 1998).
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La juventud es una creacién reciente donde cada sociedad elabora su propio concepto
segun los procesos de industrializacion, la transformacion de las estructuras familiares
y los cambios demograficos (Davila Ledn, 2004). Puede definirse como una etapa de
consolidacion de las adquisiciones sociales obtenidas a lo largo del ciclo vital del
individuo (Dominguez Garcia, 2008). Segun la Organizacion Mundial de la Salud (OMS),
la juventud constituye una categoria socioldgica, caracterizada por asumir plenamente
los derechos y responsabilidades sociales. Duarte (2001) plantea varios significados de
este término: como etapa de la vida, como grupo social, como conjunto de actitudes y

como generacién futura.

La realidad de la juventud se encuentra determinada, segun Lozano (2003), por cuatro
variables a tener en cuenta: el género — distingue las formas de ser y el orden social de
los hombres y las mujeres en cada sociedad-, la escolaridad — marca diferencias entre
los distintos grupos juveniles que determinaran las estructuras de empleo y
participacidn politica-, la regidn de pertenencia —marca la experiencia de la juventud- vy,
por ultimo, el estatus socioecondmico — hace referencia no solo al acceso a los recursos,
ademas, al patrimonio cultural familiar. En este sentido Margulis y Urresti (1998),
destacan otras variables para la conceptualizacion de juventud como: la moratoria
social, la generacion, el plano corporal, la estética y el consumo de signos juveniles y la

construccidon imaginaria del heredero del sistema: el joven oficial y las tribus urbanas.

La moratoria social, hace referencia a postergar la edad del matrimonio y la formacién
de su propia unidad familiar prolongando el tiempo académico. La generacion, definida
como un momento social que alude a cddigos culturales, politicos, sociales e histéricos
de una nueva cohorte que se incorpora a la sociedad (Margulis y Urresti, 1998). En este
sentido, Feixa (2006), plantea diez generaciones diferentes para visualizar la juventud:
la generacion A adolescencia, B boy scout, K komsol, S swing, E escéptica, R rock, H hippy,
P punk, T tribu y R red; es en esta ultima, en la que nos encontramos en la actualidad y
hace referencia a los nacidos en la era digital. El plano corporal, la estéticay el consumo
de signos juveniles determinan, por un lado, la concepcién de su propio cuerpo, posturas
y gestos como factores socioculturales y, por otro, lo cédigos culturales presentes que
convergen con la progresion de la cultura y el encubrimiento de lo juvenil. La

construccidn imaginaria del heredero del sistema: el joven oficial, apunta al sistema de
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moda, la cultura del consumo y la publicidad. En ultimo lugar, situa a las tribus urbanas,

gue expresan nuevas formas de socializacion (Margulis y Urresti, 1998).

Se puede concluir que tanto la adolescencia como la juventud constituyen etapas
psicolégicas, ambas influenciadas por el contexto social y cultural en el que se
desarrollan los individuos, es decir, son momentos claves en el proceso de socializaciéon

de los mismos.

3.2. DEMOGRAFIA

Los humanos se han interesado por los problemas demograficos desde tiempos
remotos. A finales del XVIII, Thomas Robert Malthus, considerado como el padre de la
demografia social, inicid su interés por el control de la poblacidn, influenciado por las
tesis de Adam Smith y David Hume. En su libro Essay on the Principle of Population,
propuso que la poblacion crecia a un ritmo acelerado a pesar de que los alimentos
crecen mediante una razén aritmética. Para evitar el crecimiento demografico propuso
lo que él llama frenos, los cuales se dividen en dos tipos: los preventivos, que hacen
referencia al retraso en las uniones maritales para disminuir la fertilidad y el aumento
de la solteria. Era defensor de la anticoncepcion y el aborto, pero se oponia al control
de natalidad dentro de los matrimonios. Todas estas restricciones morales pueden
llevarse a cabo si existe una motivacion por parte de la clase media. Los frenos positivos,
aluden al rechazo a cualquier esfuerzo caritativo para mejorar las condiciones sociales
de los mas pobres, incluyendo en esta categoria las relacionadas con las condiciones de

vida y del trabajo (Malthus, 1798).

En este mismo sentido, Spencer utilizé la teoria de la evolucidon de Darwin y la aplicé a
la sociedad, dando lugar al darwinismo social. Aproximo la idea de la seleccién natural a
la humanidad. Promueve como ideologia politica que los valores culturales inferiores
desaparezcan. Defendio la abolicion de cualquier ley asistencial y de ayuda a los mas
desfavorecidos, ademads era partidario de adoptar cualquier medio para evitar que los
menos aptos pudieran reproducirse, es decir, tenia la idea de proteger a los que él

denominaba los mas aptos (Sanchez Barricarte, 2008).
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Spencer propuso una teoria general de la evolucién, la cual actia sobre una etapa
primitiva caracterizada por la homogeneidad o la simplicidad de las estructuras hasta
alcanzar periodos sociales mds avanzados. Por ello, considera que la sociedad es un ser
vivo que acata las leyes de la evoluciéon. Herbert Spencer determind que la sociedad era
una realidad supra-orgdanica, similar a la de los seres organicos. Desde el punto de vista
de la sociologia, este autor define la evolucion como los cambios estructurales y
funcionales que se suceden en las sociedades, es decir, se centra en fendmenos

macrosociales (Giner, 1994).

En el siglo XIX, aflora en Reino Unido la propagacion de métodos de control de natalidad,
conocido como Birth Control, y presenta su mayor auge cuando Place en 1823 distribuye
propaganda sobre métodos anticonceptivos con la finalidad de limitar la maternidad de
la clase obrera. Estos ideales son contrarios a los propuestos por Malthus. Fue en este
momento cuando el economista, Stuart Mill, inicid su interés por las teorias
malthusianas, aunque con una vision mas optimista. Defendio la idea de que la
fecundidad debia de ser coartada para que el proletariado pudiera alcanzar el pleno
empleo con salarios decientes, proponiendo la anticoncepcién dentro de su programa
de reforma social (Alvarez, 1990; Sanchez Barricarte, 2008). Es a finales de este siglo,
cuando se inician el movimiento denominado neomalthusiano, el cual puede ser
definido como una corriente demografica, social y poblacional que considera que Ila
superpoblacion de las clases obreras limita la calidad de vida del total de la poblacion.
Esta doctrina promueve la necesidad de que los médicos asuman el control de natalidad.
En la segunda mitad del siglo XX, reaparecen con nuevos argumentos, supuestamente
cientificos, para la clase media de los paises desarrollados, los cuales continuaban
fomentando el control de natalidad, los métodos anticonceptivos y las practicas
sexuales, pero afirmaban que debia de separarse la procreacion del placer (Alvarez,
1990). Es en este momento, cuando Bulffi de Quintana (1906), publica su ensayo
conocido como “Huelga de Vientres”, donde se promueve la limitacion de la natalidad y
la maternidad de las clases sociales mas desfavorecidas. La consecuencia de todas estas
medidas se tradujo en una disminucién de la natalidad (Alvarez, 1990). La corriente
neomalthusiana estuvo asociada hasta el inicio de la segunda guerra mundial con la

eugenesia.
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El origen de la eugenesia se encuentra arraigado al darwinismo social de finales del siglo
XIX. Francis Galton es conocido como el mayor representante de esta corriente. Esta
doctrina no se popularizé hasta 1908, aiio en el que se funda Eugenics education society.
Entendia que la seleccidon natural debia de ser sustituida por lo que él denomind
seleccion eugenésica, definida como la ciencia o la filosofia social que defiende la mejora
de todas las cualidades, tanto innatas como aquellas que estan por desarrollar. El
objetivo de la misma era alcanzar la mayor superioridad de una raza a través de varias
formas de intervencidn; entre ellas se encuentran la esterilizacion forzada, el asesinato
institucional y, en ciertos casos, el genocidio de razas que eran consideradas como
inferiores (Galton, 1904; 1998). Este autor, determind que habia dos tipos de
mecanismos para llevarla a cabo; por un lado, la positiva que fomenta la reproduccién
de los mas actos y, por otra parte, la negativa a través de la incapacitacién de los menos
aptos para que no lleguen a reproducirse (Sanchez Barricarte, 2008). Estos ideales
ocurrieron tanto en regimenes totalitarios como en paises democraticos. En este
sentido, Margaret Sanger, enfermera visitadora del East End de Nueva York, fue la
principal ideoldgica de la estrategia Birth Control y el uso de los métodos
anticonceptivos. Vinculé en sus ideales las corrientes del neomalthusionismo,
eugenismo y feminismo radical. Considero el control de natalidad como el mejor método
de las politicas racistas y eugenistas de las clases mas desfavorecidas, ademas propuso
politicas de segregacion con la intencion de eliminar a los que amenazan los privilegios
de las clases mds pudientes de la época. Otro de sus objetivos fue la esterilizacién o
eliminacion de los que ella denominaba débiles mentales. Sanger fue plena defensora
de la libertad de expresion y de la divulgacién de mensajes sobre sexualidad y
anticoncepcién. Estuvo a favor de la planificacion familiar y la educacién sexual de las
mujeres. Luché durante mucho tiempo en contra de las Leyes Comstock, las cuales
tenian la finalidad de prohibir cualquier tipo de difusidon sobre sexualidad. En 1930
consiguid la abolicion de las mismas y, mas tarde, en 1950 fundé la Planned Parenthood
Federation of America, convirtiéndose en una de las mayores organizaciones
internacionales que llevaban a cabo interrupciones voluntarias del embarazo. En la
actualidad sigue siendo una de las organizaciones internacionales que mas abortos
practica (Croock & Buar, 2000). No obstante, entre sus propuestas de control de

natalidad no se encontraba el aborto. A pesar de ser una figura muy importante de su
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época, fue cuestionada por sus ideas y relaciones con el movimiento eugenésico. Su
doctrina estuvo influenciada por las creencias de su mentor Havelock Ellis (Sanchez

Barricarte, 2008).

3.2.1. Transiciones demograficas

A lo largo de la historia la preocupacion por la demografia mundial ha estado muy
presente entre los pensadores de cada época. Los cambios acaecidos por las dinamicas
de poblacidn se encuentran relacionado con la modernizacién econémica y social, inicio
por el que se motivd la Revolucidon Industrial. Los primeros intentos para describir y
explicar las transformaciones que se estaban produciendo durante esta época son
llevados a cabo por Thompson y Landry. El primero de ellos afirma que tanto el
crecimiento demografico como el econdmico se encuentran intimamente conectados.
El segundo, formula la nocidn de régimen demografico, entendido como los niveles de
vida al que aspiran los individuos y los medios de regulacion demografica existentes

hasta la fecha.

No fue hasta los afios cuarenta del siglo XX, cuando se afianzaron las bases de una teoria
con la intencion de ser general y universal. Fue una época dominada por la transicion
demografica, la cual es entendida como diversas etapas histéricas sometidas a cambios
sociales. Este término fue acufiado por Frank Notestein y Kingsley Davis (1945), tras la
Segunda Guerra Mundial, momento en el que se inicido la alarma en torno a la
superpoblacién. Esta teoria permitiria interpretar las transformaciones demograficas
con la idea de plantear politicas de poblacién y fomentar el desarrollo socioeconédmico

de las sociedades (Szreter, 1993 y Sanchez Barricarte, 2008).

La primera transicién demografica, segin Thompson, presenta diversas fases; la
primera, también denominada antiguo régimen demografico, es tipica de las sociedades
preindustriales. Las tasas tanto de natalidad y mortalidad son muy bajas, por tanto, el
crecimiento natural es muy lento; la fase dos o comienzo de la transicion, se caracteriza
por los indices de mortalidad que decrecen y por las mejoras en las condiciones de vida,
las cuales contribuyen a alargar la esperanza de vida de la sociedad. En cambio, las tasas
de natalidad se mantienen muy altas, lo que se traduce en un incremento vegetativo

muy importante; la fase final de la transicion determina una mortalidad estable con
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tendencia hacia indices mas bajos y, la natalidad comienza a descender y la cuarta fase
o régimen demografico moderno es comun en las sociedades postindustriales y se
caracteriza por tasas similares tanto de natalidad como de mortalidad, donde ambas se
mantienen en niveles muy bajos, por lo que el crecimiento de la poblacién es nulo. A
este modelo, propuesto por Thompson, se ha adicionado una nueva fase o crecimiento
cero. Esta denominacion fue propuesta, y asi quedd plasmada en el Informe “Los limites
del crecimiento”, por las teorias neomalthusianas del Club de Roma en 1972. Las tasas
de natalidad se mantienen estables a bajos niveles mientras que la mortalidad sufre un

aumento a consecuencia del envejecimiento de la poblacidn.

En términos generales, esta primera transicion demografica conllevé grandes cambios
estructurales en la sociedad, tales como la industrializacidn, el proceso de urbanismo,
las mejoras en las técnicas agricolas, el acceso al estado de bienestar, la alfabetizaciony
la incorporacién de la mujer tanto en el sistema educativo como en el ambito laboral,
entre otros cambios sociales acaecidos durante este periodo. Esta teoria con grandes
pretensiones fue muy criticada por autores de la época. La mas extendida es la que
considera a dicha teoria como un modelo basado Unicamente en la experiencia europea
y, por tanto, no es generalizable a otras areas geograficas. Otra de las criticas, fue
planteada tras la publicacion del Proyecto Princeton, llevado a cabo por Coale y Cotts
(1986). Es considerado una de las mayores investigaciones empiricas en ciencias
sociales. Se inicid en 1963 con el objetivo de testar la teoria de la transicion demografica

mediante datos empiricos.

El concepto de segunda transicién demografica fue popularizado por Lesthaeghe y Van
de Kaa (1986). Es descrita como un conjunto de manifestaciones que se van sucediendo
paulatinamente. Se caracteriza por un cambio completo de valores, dirigidos hacia la
aspiraciéon de objetivos vitales por parte del individual y la formacién de nuevas
tipologias familiares. Esto coexistio con el aumento del uso de métodos anticonceptivos.
Por ende, en esta sociedad se mantienen mas relaciones coitales, pero se tiene menos
descendencia, lo que provoca una disminucién aun mas marcada de las tasas de
natalidad (Lesthaeghe y Van de Kaa, 1986). El incremento de los divorcios y las parejas
de hecho son dos evidencias claras que conducen a la desintitucionalizacion de las

relaciones familiares. Todo esto aunado a la reduccién del tamaifio medio de los hogares
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y las nuevas formas familiares, lo cual se traduce en cambios en las sociedades. Es
destacable, en este sentido, el predominio de las familias sin hijos, los hogares
monoparentales con hijos y los reconstituidos con una orientacién clara hacia los
hogares unipersonales. Estas transformaciones pueden ser identificadas con lo que
Smock (2000) utilizé para describir los cambios en la constitucién de las familias
contemporaneas, la reaccion en cadena. El Gltimo componente es el crecimiento
demografico por las migraciones internacionales que compensa la pobreza de
nacimientos (Sanchez Barricarte, 2008). Los cambios que determinan la segunda
transiciéon segun Van de Kaa son, en primer lugar, el paso de la “era dorada del
matrimonio” a la cohabitacidn. El segundo, de la era del “nifio-rey” a la “pareja-rey”. En
tercer lugar, de la anticoncepcidn preventiva a la que se lleva a cabo en el seno de la
pareja. En ultimo lugar, se ha pasado de los hogares nucleares-tradicionales a las parejas
de hecho (Van de Kaa, 1987). Estas transformaciones hacia una sociedad mas laica, la
igualdad de género y las relaciones entre generaciones menos rigidas son los distintos
mecanismos que se ponen en manos de la sociedad para la modernizacion de la misma
(Sdnchez Barricarte, 2008). Esta segunda transicion demografica, también presentd
diversas criticas. Por un lado, Cliquet (1991) pone en duda que los cambios demograficos
ocurridos durante el siglo XX sean tan destacados como para diferenciar una segunda
transicion demografica. Para este autor simplemente son una continuidad acelerada de
la modernizacion de la sociedad, caracterizada por las conductas reproductivas y los
cambios en las estructuras familiares. No obstante, reconoce que sus conclusiones,
también pueden ser puestas en duda por la falta de datos de las tendencias
demograficas de los afios sesenta. Otra de las criticas, fue propuesta por Coleman
(2003), el cual afirma que mds que una segunda transicion demografica podria ser
considerada como una caracteristica secundaria, reduciéndose a un analisis de las

preferencias de los estilos de vida de las personas.

Posteriormente, en el afio 2006, el demdgrafo David Coleman platea la idea de una
tercera transiciéon demografica en Europa y Estados Unidos, originada, principalmente,
por los altos niveles de inmigracién ligado con los niveles de fecundidad muy bajos por
parte de la poblacién originaria, no encontrandose garantizado el reemplazo

generacional. Coleman afirma que las sociedades occidentales se encuentran inmersas
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en una transicion demografica. Siempre y cuando el cambio demografico sea rapido, no
debe tener precedentes, debe ser irreversible y conllevar cambios sociales, culturales y
politicos relevantes en la sociedad donde se producen. Esa disminucién de la fecundidad
ha ocasionado una estructura demografica donde el numero de jovenes cada vez es
menor. Las dificultades socioecondmicas provocan que las parejas tengan menos
descendencia de las que desearian. Todo esto, amalgamado a la busqueda del placer
por encima de todo y el individualismo y consumismo reinante en las actuales
sociedades, provoca que el crecimiento vegetativo no alcance el minimo para conseguir

el reemplazo generacional en los préximos afios (Sanchez Barricarte, 2008).

3.2.2. Cambio social

El cambio social suele considerarse una rama de la sociologia, pero también se
encuentra vinculado a las ciencias politica, econdmicas y la antropologia. Puede ser
definido como la evolucidn de las sociedades, desde grandes cambios hasta pequeias
variaciones, que afectan a los elementos observables de una sociedad y que se pueden

comparar en el tiempo, entre una época y otra posterior (Sztpmpka, 1995).

No existe un unico concepto de cambio social, puesto que hay diferentes corrientes
tedricas (Sztpmpka, 1995). Para Nisbet, autor de la corriente funcionalista, lo define
como una serie de diferencias que transcurren en un tiempo determinado. Se destacan
tres elementos esenciales: las diferencias son fundamentales para tener conciencia del
cambio. En segundo lugar, el tiempo: las diferencias tienen que ocurrir con una
temporalidad, ya que sin ello no se puede concebir el cambio. Por ultimo, la identidad
persistente, es decir, las diferencias se producen dentro de una sociedad que permanece
en el tiempo (Nisbet et al., 1988). Esta vision refleja su pensamiento funcionalista, donde
la realidad parte del orden y la estabilidad. En cambio, Rocher (1990) lo define como una
alteracion percibida en el tiempo que afecta a la estructura, pudiendo llegar a modificar

la historia.

Segun Gerhard y Jean Lenski (1982) el cambio social se caracteriza, principalmente, por
la presencia de cuatro singularidades. La primera hace referencia a que, si aumenta la
tecnologia, también lo hace el cambio social; es al mismo tiempo deliberado y no

programado; los cambios pueden ser buenos o malos dependiendo del sector donde se
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desarrollan y ademas dichos cambios pueden ser observados en un corto periodo de

tiempo o bien pueden extenderse a lo largo de varias generaciones.

Las teorias del cambio social podrian ser clasificadas en dos grandes grupos. Por un lado,
aquellas basadas en principios generales que marcan el ritmo de la evolucién social a lo
largo de la historia: se engloban las teorias evolucionistas — positivistas, economicistas,
bioldgicas, socioculturales, funcionalistas y analisis ciclicos-. Por otro lado, las teorias
gue explican acontecimientos concretos, es decir, que los cambios sociales acontecen
en un momento concreto de la historia debido a una serie de causas que configuran en

ese momento a la sociedad.

Positivismo
(Comte)

Economicista
(Marx)

Evolucionistas

Biologia

(Spencer/Durkheim)

Basado en principios
generales

TEORIAS DEL
CAMBIO SOCIAL

Funcionalismo

(Parsons)

Andlisis ciclico

(Sorokin)

Sociocultural
(Lenski)

Basado en principios
concretos

Weber

Fuente: elaboracidon propia

El maximo representante de la corriente evolucionista es Augusto Comte, el cual divide
la sociologia en dos corrientes. Por un lado, la dindmica social que tiene como objetivo
el estudio de la sucesién de los fendmenos sociales, a través de lo que él denomina la
ley de la evolucidn intelectual de la humanidad o ley de los tres estados, en la que tanto
los conocimientos como los individuos pasan por tres etapas distintas. Se puede decir
gue es a la vez, una teoria del conocimiento y, una filosofia de la historia. El primero, el
estado teoldgico o ficticio, es el mas primitivo y, es caracterizado por la busqueda de las
causas explicativas de la naturaleza en fuerzas sobrenaturales, profundas, lejanas e
inasequibles; el estado metafisico, donde las fuerzas abstractas, inmutables y necesarias

sustituyen a los seres sobrenaturales para explicar las causas y los propodsitos de las
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cosas. Segun Comte, esta fase es destructiva y critica. El ultimo, el positivo o estado real,
no busca el porqué de las cosas sino como aparecen y se desarrollan los fenémenos,
apoyandose en la razén y la observacién (Comte, 1844). En cambio, la estatica social
hace referencia al estudio de la estructura social entendida como el resultado del
funcionamiento coordinado de las tres instituciones basicas de la sociedad: la familia, la
economia y la religion. A través de estos ejes sociales se imponen las normas vy los

valores.

Karl Marx se encuentra ubicado dentro de la corriente evolucionista, concretamente en
la economicista y considera que tras el cambio social se encuentra un conflicto entre
distintas clases sociales originado por las contradicciones y, que conlleva consigo una
revolucion como consecuencia de las transformaciones econdmicos. Para este autor
toda sociedad tiene que estar en equilibrio a través de la estructura econdmica, las
relaciones sociales y el sistema econdmico. La inestabilidad ocurre por la modificacién
de lo que él denomina fuerzas productivas, componente esencial del modo de
produccién que propone Marx, que no es mas que la forma en que los hombres de una
determinada época histdrica organizan su actividad econdmica. Cuando se produce un
desarrollo de las fuerzas productivas a través de los avances tecnoldgicos y cientificos,
se origina una revolucion social que hace desaparecer el modo de produccién existente
hasta el momento (Sztpmpka, 1995). Su teoria propone diversas sociedades de la
historia de la humanidad con diferentes modos de produccion. La comunidad primitiva,
es el primer modo de produccién, en donde la debilidad del hombre aislado le obligaba
a trabajar de manera cooperativa. Este tipo de sociedad no daba pie a las desigualdades
de bienes, ni las clases por la inexistencia de Estado; la sociedad esclavista estd basada
en la explotacion de los individuos en condiciones infrahumanas que conllevaba la
muerte prematura de los mismos. Como consecuencia de esta situacion, se produjo una
deceleracion del desarrollo social; la sociedad feudal fue la base para el desarrollo del
siguiente modo de produccion de la comunidad capitalista. Se conformaron talleres a
través del trabajo asalariado. Este modo de produccidn, también fue descrito como uno
de los estadios de la evolucion de la historia econdmica. Es considerada como la ultima
formacién econdmica y social fundamentada en la propiedad privada y la explotacién

del hombre; la sociedad socialista, se produjo a raiz de la Revolucion Francesa. El modo
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de produccién capitalista defiende una distribucién justa de las riquezas y niega la
necesidad de la propiedad privada. Pretende la desaparicion de las desigualdades

sociales (Marx, 2009).

Otras teorias evolucionistas existentes, son aquellas que se relacionan con la evolucién
social y bioldgica de Spencer y Durkheim, respectivamente. El primero emplea su teoria
de la evolucion para explicar el cambio social. Lo que él pretendia era aplicar su idea de
evolucion a todos los ambitos del desarrollo. Las sociedades, segun afirma el autor, se
encuentra en constante cambio en funcidn de las transformaciones que se producen en
el entorno. Su teoria evolucionista se basa en tres proposiciones: la persistencia de la
fuerza, la indestructibilidad de la materia y la continuidad del movimiento. A estos
supuestos, les siguen otros cuatro: la persistencia de la relacion entre las fuerzas o la
uniformidad de la ley; la transformacién y equivalencia de las fuerzas, es decir, estas no
se pierden, sino que cambian; la tendencia de todas las cosas al moverse siguiendo la
linea de menor resistencia y de mayor atraccién y, por ultimo, el principio de la
alteracion o ritmo del movimiento (Spencer, 1898). Estas siete leyes que propuso
Herbert Spencer le permitieron definir a la evolucién como la integracion de la materia

y desvanecimiento del movimiento (Giner, 1994).

Durkheim acufié el término de densidad dindmica, entendida como el nimero de
personas que interaccionan entre si. Si la densidad aumenta, las sociedades se
fragmentan de tal manera que se engloban en unidades similares y, a su vez, forman
unidades mas amplias. Este concepto permite distinguir dos tipos de sociedades: las
sociedades primitivas, con poca o inexistente densidad dinamica y caracterizada por la
solidaridad mecanica que se fundamenta en las creencias comunes y, donde todos los
sujetos tienen semejanzas en sus conocimientos; las sociedades modernas o industriales
con una intensa division del trabajo y una importante relacién econémica, dicho de otro
modo, cada individuo que conforma la sociedad lleva a cabo una pequefia cantidad de
actividades, pero precisa de otras para cubrir sus necesidades. Esto es lo que denomina

solidaridad organica (Light et al., 1998; Cardus Ros, et al. 2003).

Por su parte, Lenski propone la teoria de la evolucién sociocultural basada en el
incremento del desarrollo tecnoldgico. En esta teoria se describen cinco tipos de

sociedades que se han ido acontecido a lo largo de la historia de la humanidad: las de
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cazadores y recolectores, las primeras sociedades agricolas y de pastores, las agrarias,
las industriales y las postindustriales. En conclusién, lo que propone Lenski es que
cuanto mayor avance tecnoldgico presente una sociedad mayor sera el cambio social.

Por el contrario, aquellas que son simples cambian lentamente (Lenski y Lenski, 1982).

En cambio, el funcionalismo visualiza a la sociedad como un conjunto de subsistemas
complejos interrelacionados, siendo éstos necesarios para el funcionamiento social. En
este sentido, el cambio social es entendido como la adaptacién del sistema social al
entorno a través del proceso de diferenciacidon y el aumento de la diversidad estructural;
es decir, actia como un fendmeno secundario que busca equidad entre la sociedad y el
contexto. El maximo representante de esta corriente es Talcott Parsons. Desarrolld la
teoria funcionalista de la evolucidn, con la intencidén de explicar este proceso de cambio
social. Parsons elaboré el paradigma del cambio evolucionista, donde su componente
principal es la diferenciacién social entendida como la adaptacién al entorno y el
aprendizaje acumulativo que lleva consigo el desarrollo de tecnologias mas eficientes.

Todo este proceso evolutivo no es lineal ni constante (Parsons, 1966).

El analisis ciclico de Sorokin se enlaza con la teoria funcionalista. Intentd desarrollar una
teoria del cambio social y cultural, definida como el resultado de las modificaciones
llevadas a cabo por las actividades, conscientes o inconscientes, de los individuos los
cuales interacttan entre si. El se centra en los ciclos de crecimiento y decadencia de las
sociedades, diferenciando tres tipos de mentalidades diferentes: las sociedades
dominadas por la mentalidad sensorial, en donde destacan el papel de los sentidos en
la comprension de la realidad; la mentalidad ideacional, la sociedad es dominada por un
modo de comprension religiosa y relevante y el Ultimo, que es conocida como idealista
y es una combinacion entre el sensualismo y la religiosidad de la realidad. Lo mas
destacable de este pensamiento es que la evolucidn no es lineal. Afirma que es circular,

en el que cada estado puede volver a repetirse en el futuro (Sorokin, 1937).

Las teorias que hacen referencia a los acontecimientos concretos, generalmente
consideran a las sociedades como una red de conexiones, donde la unidad de analisis es
el acontecimiento, entendido como un estado circunstancial del entramado social
(Ritzer, 1993). Segun Calhoun (1996), para entender el cambio social es imprescindible

la utilizacién de la comparacion historica, es decir, los cambios sociales hay que ubicarlos
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dentro de un contexto histdrico y cultural de las sociedades donde se producen. Max
Weber fue el precursor de este tipo de enfoque. Su estudio se centra en como las ideas
arraigadas por las sociedades producen cambios importantes. Para él, los cambios
historicos son analizados como acontecimientos aislados en un momento concreto de
la historia. Los tres elementos principales en los que se fundamenta el proceso de
racionalizacién es el desarrollo de la ciencia, de la tecnologia y de la burocracia. En base
al concepto de racionalidad, Weber desarrolla su concepcion sobre el cambio social. Este
autor afirma que la sociedad moderna se encuentra burocratizada por organizaciones e
instituciones corporativas. Toda la vida de los individuos que configuran una sociedad

avanza entorno a dichas organizaciones (Ritzer, 1993).

3.2.3. Estructura social

La estructura social es considerada uno de los conceptos mas problematicos de la
sociologia en cuanto a su definicidn. El aleman Georg Simmel introdujo el término a
finales del siglo XIX vy, la define como la forma que adopta el sistema de relaciones de
los individuos dentro de una sociedad (Ritzer, 2007). Sociélogos mds actuales, han
definido este término segun sus analisis tedricos. De tal forma que, Homans y Coleman
determinan que las estructuras sociales se encuentran arraigadas a los procesos
psicoldgicos de la propia conducta del individuo. Por otro lado, Merton y Blau exponen
gue las caracteristicas de la estructura de la sociedad se encuentran intimamente
relacionado con los factores sociales. Otros autores, como Parsons consideran que
vienen determinadas por componentes culturales o Lenski segin la evolucion

tecnoldgica (Blau, 1975).

Con el objetivo de universalizar el concepto de estructura social, se distinguen tres tipos
de influencias: los modelos organicistas que hacen referencia a la interrelacién de las
partes; el modelo marxista con una base econdmica vy, las técnicas estadisticas que

pretende relacionar las diversas variables sociales (Lucas Marin, 2010).

En la teoria socioldgica, estructura social tiene dos sentidos principales vy
complementarios. Por un lado, como estructura institucional o cultural y, por otro como
estructura relacional (Bernardi et al.,, 2006). Los que comparten la vision cultural,

consideran que la estructura social son las normas, creencias y valores que regulan la
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accion social, es decir, como conjunto de pautas culturales y normativas que definen las
expectativas de los actores sobre su comportamiento social (Calhoun et al., 2000). Esta
idea de estructura social caracterizd sobre todo a la sociologia funcionalista de los
Estados Unidos. Talcott Parsons, considerado como el padre del funcionalismo
estructural, desarrollé la teoria de la accién social, la cual es dividida en cuatro
subsistemas. Cada uno de estos subsistemas se centra en una funcién primaria para la
alcanzar el funcionamiento del sistema social: la economia, cumple la funcién de la
adaptacion de la sociedad al entorno a través del trabajo, la produccién y la distribucién;
la politica, la considera esencial para la consecucion de los objetivos sociales y la puesta
en marcha de los recursos para alcanzarlos; la comunidad societal, realiza la funcion de
integracion, es decir, coordina todas las partes de la sociedad y, por ultimo, el sistema
fiduciario, los agentes socializadores cumplen la funcién de transmision de la cultura, las

normas y los valores (Parsons y Smelser, 1956).

En esta misma linea se encuentra la teoria desarrollada por Merton, centrada en las
conductas divergentes. En su obra plasma diferentes tipos de adaptacion a las conductas
desviadas. En primer lugar, se encuentra la conformidad, es la mas comun vy es tipica de
las sociedades estables, donde los individuos aprueban las normas culturales. En
segundo lugar, esta la innovacion donde se da mucha importancia al éxito, es decir, lo
gue propone es que el individuo pueda asimilar la cultura, pero sin preocuparse de cdmo
ha llegado a ese punto. Otro tipo de adaptacion seria el ritualismo, lo que hace es
desprenderse de objetivos culturales complejos con la intencidn de que se produzca un
avance social, pero siempre acatando las normas institucionales. El retraimiento,
supone el rechazo a las metas culturales y de los medios institucionalizados, es decir, su
conducta no se ajusta a las normas y valores culturales. En ultimo lugar, se encuentra la
rebelién que hace referencia a los individuos que intentan proponer una estructura

social nueva (Merton, 1968).

La estructura social descrita por Robert Merton se caracteriza por dos elementos
esenciales. Por un lado, las metas culturales, que es todo aquello que la sociedad se
propone para alcanzar un objetivo concreto. Por otro lado, los medios legitimos que son
la manera a través de la cual se alcanzan esas metas (Merton, 1968). Desde el punto de

vista relacional, los elementos que la componen son basicamente las relaciones sociales,
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es decir, la interrelacion entre las diferentes clases sociales, la desigualdad vy la
estratificacion (Dubet, 2009). Los autores precedentes de esta vision estan influenciados
por la antropologia social de Radcliffe-Brown. Considera a los individuos como una red
de relaciones compleja y especifica, dicha esa red es la estructura social (Radcliffe-
Brown, 1952). Existe una corriente derivada de esta perspectiva denominada
distributiva, donde la estructura social es organizada a través de una jerarquia en
diferentes estratos sociales y no como personas aisladas. El maximo representante de
esta corriente es Peter Blau, el cual acufié el término parametro de la estructura social
para hacer referencia a las posiciones sociales relevantes. Se pueden distinguir dos tipos:
el nominal, que no se encuentra relacionado con una jerarquia, y el gradual que
presentan un rango ordenado: todo atributo que no presente una influencia en las
relaciones sociales de los individuos, no podria ser considerado como un parametro

(Blau, 1975).

3.2.4. Representacion social

El concepto de representacion social tiene sus origenes a partir de la idea de
representaciones colectivas propuesta por Durkheim. Este concepto es utilizado para
establecer la red de relaciones sociales entre los individuos (Durkheim, 1924). Las
representaciones propuestas, por este autor, se producen por una permutacion de
actividades por parte de los individuos y, constituyen los denominados hechos sociales.
Durkheim como tal, no desarrollé una teoria sobre las representaciones colectivas
(Durkheim, 1924). No obstante, fue el antecesor para que mas tarde, desde el campo de
la psicologia social, Serge Mascovici desarrollara su teoria, el cual la define como una
forma de pensamiento social que surge de las acciones entre los que individuos que
conforman un grupo (Mascovici, 1979). Para este autor, las representaciones sociales se
manifiestan de dos formas. Por un lado, como proceso que hace referencia a la forma
en que se obtiene y se transmite el conocimiento. Implica a los medios de comunicacién
de masas como vehiculo para transmitir formas simbdlicas. Por otro lado, como
contenido donde se enuncian tres dimensiones: la actitud que hace referencia a la parte
afectiva de la representacién; la informacion alude a la forma en la que el agente explica
un objeto. Puede variar dependiendo de la calidad y el tipo de informacién adquirida.
En ultimo lugar, el campo de representacidon que se explica como la forma en la que se
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organizan los elementos que construyen a las representaciones sociales (Mascovici,

1979).

Bourdieu, es un sociélogo importante en el pensamiento post estructuralista francés. El
cual realiza un esfuerzo por redefinir los conceptos de sistema y estructura. Tiene una
fuerte influencia por la teoria marxista, pero también podria considerarse vinculado a la
tradicion weberiana por su idea de los bienes simbdlicos y las relaciones de sentido. Sin
embargo, la influencia mas intensa se puede observar en Lévi-Strauss, donde integra la
disciplina del estructuralismo cldsico. El pensamiento de Bourdieu propone tres
conceptos basicos como objeto estudio de la sociologia: el primero, el sistema de
posiciones sociales, basado en el estructuralismo donde se encuentra en un plano
relacional; el concepto de habitus, hace referencia a cdmo los agentes sociales
interiorizan los diferentes modos de percepcidn del aprendizaje social, ya sea formal e
informar y en ultimo lugar, se encuentra la reproduccién social, fenédmeno a través del
cual se aseveran los principios de distincién® y los modos de reconocimiento (Bourdieu,
1997). Para Bourdieu, el habitus es el concepto esencial para comprender las
representaciones sociales, se enmarca dentro de la teoria del poder simbdlico, en la cual
se distinguen dos dimensiones sobre las representaciones sociales. Por un lado, la
dimensién del sujeto, alude a como el individuo tiene la capacidad de pensar, conocery
desear la estructura social. Por otro lado, la dimensién de la estructura social que hace
referencia a la configuracion en la que se desenvuelve el sujeto a lo largo de la vida del
individuo y precede a su existencia (Bourdieu, 1977). Se puede concluir, que para
Bourdieu la realidad social se encuentra inmersa en el mundo de los simbolos, los cuales

son considerados instrumentos para la integracion social de los individuos.

Por su parte, Baudrillard propone la nocién de simulacro como forma de representacién
social. Es aplicada a todas las dimensiones de la sociedad. El autor diferencia tres fases
del simulacro. La primera concuerda con la teoria de similitud que propone Foucault; en
este sentido alude al hecho de que las cosas surgen de la naturaleza. El segundo, se

refiere a la esfera econdmica y politica. En esta fase es cuando se inicia la reproduccién

3 Se basa en la busqueda de la maxima rentabilidad cultural, ésta se establece a partir de una relacién préxima con
la cultura legitima y es representada por la clase dominante. Bourdieu, P. (1998). La distincion. Criterio y bases
sociales del gusto. Ed. Taurus. Madrid: Espafia.
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de los medios de comunicacion y las redes de informacidn. La ultima fase hace uso de la
economia politica como referente de simulacion. Se basa fundamentalmente en el
cddigo, el cual es definido por Baudrillard como un sistema social en si mismo que tienen

la capacidad de reproducirse de manera individualizada (Baudrillard, 1978)

3.3. AGENTES SOCIALIZADORES

El estudio de los agentes socializadores, generalmente se ha llevado a cabo desde
diferentes ramas de las ciencias sociales, principalmente la antropologia, la sociologia y

la psicologia (Coakley, 1993 y Greendorfer, 1992).

Desde la corriente socioldgica moderna se han propuesto diferentes definiciones que

pretenden una mejora del pensamiento cldsico.

El término socializacidn, dentro de las ciencias sociales, tiene dos concepciones
diferentes. Por un lado, alude al proceso de organizacién y configuracion de los grupos
sociales y, por otro lado, se centra en el individuo y hace referencia al proceso a través
del cual se adquieren los valores, actitudes y creencias de la sociedad en la que convive

(St. Martin, 2007).

Robert Merton (1968) a través de su Teoria del Grupo de Referencia, propuso dos
términos para apoyar el proceso de socializacién de los individuos. Por una parte, la
socializacion anticipadora que hace referencia a la adopcion de los valores de un grupo
antes de pertenecer a él y como consecuencia conseguir la aceptacién del mismo y, por
otra parte, la frustracidén relativa. Estos conceptos, considera el autor, facilitan el
aprendizaje de los valores sociales a través de los diversos grupos sociales en los que
pueda estar sumergido el individuo. En esta misma linea, Rocher (1978) afirma que la
socializacion es un proceso a través del cual el ser humano es capaz de aprender los
elementos socioculturales del contexto donde evoluciona. La socializacién puede ser
clasificada segun el momento en el que se han adquirido los valores culturales en dos
tipos. La socializacion primaria, se encuentra en el seno de la familia y se produce en los
primeros afnos de vida. A través de ella el individuo se convierte en miembro de la
sociedad, es decir, el individuo adquiere los roles y las actitudes que le conduciran hacia

la creacién de una identidad. La socializacion secundaria alude al proceso que induce al
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individuo que ya se encuentra socializado a participar en nuevos contextos mediante
técnicas pedagogicas que facilitan el aprendizaje (Berger y Luckmann, 2003). Se puede
concluir que el proceso de socializacion se lleva a cabo a través de los distintos agentes
socializadores. Los principales son: la familia, los centros educativos, el grupo de iguales
y los medios de comunicacion de masas, los cuales en el contexto de una sociedad
globalizada como la actual adquieren mayor importancia en el proceso socializador
(Cardus, 2003). Estos agentes de socializacién pueden definirse como los encargados de
transmitir las pautas de comportamiento en funcion de las normas establecidas por la

sociedad en la que se desenvuelven (Villarroel, 1990).

3.3.1. Familia

Diversos autores han tratado el tema del matrimonio y la familia en sus quehaceres
como socidlogos. Roussel (1980) hace referencia a tres tipos de matrimonio, tras la
aceptacion de los divorcios, con una necesidad observada de formacién de nuevas
formas matrimoniales: el mariage-fusion se fundamenta en la solidaridad afectiva y el
amor. El componente religioso desaparece casi en su totalidad y, existe una igualdad
entre los géneros. El segundo tipo, es el mariage-alliance, describe un matrimonio
donde se busca la felicidad de la pareja, pero sin necesidad de tener hijos, es una union
de convivencia. El dltimo lugar, habla de mariage-association como una nueva forma de
convivencia, sin ataduras y donde las decisiones son tomadas de manera consensuada
en la intimidad de la pareja. En esta misma linea, se encuentra Segalen (1992), el cual
alude al matrimonio a prueba o la unidon libre considerandolas como formas de

transformacion cultural.

Lluis Flaquer (1998) considera la existencia de una transicién familiar, tipica de las
sociedades industriales y caracterizada por el paso de la familia tradicional a la nuclear.
Se podria afirmar que el matrimonio siempre se ha considerado como la manera
principal en la formacion de nuevas familias. No obstante, en los Ultimos anos se ha

producido un cambio significativo y transcendente en el sistema familiar.

La familia puede considerarse como el agente socializador mds importante (Garcia
Calvo, 2005; Rodriguez Pérez, 2007; Grusec y Hastings, 2007), especialmente, porque

constituye el lazo de unidn entre el individuo y la sociedad. Es en el seno de la familia,
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donde se transmiten los valores culturales y donde se crean las bases de la personalidad
de los individuos (Miller et al., 1995). La familia funciona como un sistema biopsicosocial:
la funcidn bioldgica hace referencia a la procreacion; la funcién social apunta hacia la
socializacion y en ultimo lugar, la funcién cultural donde se alude a la transmisién de
roles, normas y valores, es decir, actia como un microsistema social (Iglesias de Ussel y

Trinidad Requena, 2009).

En este sentido, Parsons y Bale (1955) proponen una teoria funcionalista sobre la familia
qgue engloba tres teorias: la teoria de las funciones, la teoria de la estructura y la teoria
de los roles. Este autor postulaba que mientras la sociedad siguiera evolucionando,
también se llevaria a cabo una diferenciacién estructural de la familia. Las funciones
basicas de la familia moderna se centran en la socializacion de los hijos, la estabilidad y
apoyo emocional de los adultos. El modelo familiar propuesto por Parsons, traza una
division de los roles masculino y femenino, es decir, reservaba el rol instrumental para
los hombres como fuente de ingresos de la unidad familiar. Las mujeres se encuentran
en el eje expresivo, dedicadas a la crianza de los hijos y al bienestar de las relaciones
humanas (Parsons, 1964). Para este autor la familia nuclear surge de la modernidad

(Parsons, 1936).

Posteriormente a esta corriente y basado en el individualismo, la privacidad y la
desinstitucionalizacion de la estructura familiar se encuentra el modelo familiar
denominado, por Meil (1999), como postmoderno. El cual ha generado un aumento de
la independencia para la creacidon de nuevas formas familiares (Flaquer, 1991; Meil,
2001; Beck y Beck-Gernsheim, 2001). El individualismo al que se hace referencia esta
intimamente relacionado con la vida intrafamiliar, asimilando valores tales como la
igualdad, la tolerancia, el respeto a la intimidad y la privacidad. La desinstitucionalizacién
alude a las nuevas formas familiares de organizacion, que en la actualidad se encuentran
desestigmatizadas y se han convertido en formas alternativas de cohabitacién familiar

(Meil, 1999).

3.3.1.1. Estructura familiar

En las ultimas décadas, se han sucedido cambios importantes, tales como el desarrollo

de las tecnologias, la globalizaciéon y la incorporacién de la mujer al mundo laboral. Sin
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dejar atras la crisis econdmica que ha acaecido en los ultimos afios en la sociedad en
general y, por ende, también en la familia. Estos cambios, han conllevado que las
estructuras familiares se hayan transformado creando nuevas tipologias familiares. La
estructura familiar propuesta por Minuchin (1974), puede ser definida como un
conjunto de conductas de funcionamiento por los que se rigen los miembros de una
familia. El término no es un fendmeno estatico, ya que cambia en funcidon del momento
historico en que se desenvuelve el nucleo familiar. A lo largo de la historia se han
producido cambios en los valores y normas sociales que han afectado a la estructura de
manera considerable. Asi, los patrones familiares contemporaneos son mdas complejos

y, por lo tanto, articula la idea de familia con mayor ambigiiedad (Bauman, 2001).

Se pueden distinguir diferentes arquetipos familiares. Por un lado, se encuentran los
modelos cldsicos tradicionales como la familia nuclear y la familia extensa. La familia
nuclear, también denominada conyugal, constituida por el hombre, la mujer y sus hijos,
ya sean propios o adoptados, unidos por lazos de consanguinidad (Abercrombie et al.,
1998). La familia extensa, la cual esta formada por mds de dos generaciones (Pavarini,

et al. 2009).

Las nuevas formas familiares donde estan integradas las familias monoparentales, las
cuales estan formadas por un uUnico progenitor, donde la modalidad de madre soltera o
divorciada es la mas comun. No obstante, existen casos en los que el hombre se queda
solo con sus hijos, por viudez, divorcio o simplemente por el abandono del nucleo
familiar por parte de la progenitora (Giddens, 2000). Las homoparentales, constituidas
por parejas de hombres o mujeres que se convierten en progenitores, generalmente lo
consiguen mediante adopcién, maternidad subrogada o la inseminacién artificial.
Asimismo, son consideradas bajo esta tipologia aquellas en las que uno de los miembros
tiene hijos de forma natural de una relacién anterior (Giddens, 2000). Bajo este mismo
modelo es donde se sitlan las denominadas familias reconstituidas, también
denominadas ensambladas o compuestas. En los ultimos afos, este tipo de familia ha
ido en aumento por el nimero de divorcios que se producen. Como resultado de la
union de pareja, al menos uno de los miembros aporta un hijo de su relacién de pareja
anterior o que ambos tengan hijos en comun (Ganong y Coleman, 2004). Este tipo de

hogares no son un fenédmeno nuevo, sino que existe desde tiempos pretéritos dada la

48



alta mortalidad existentes en las antiguas sociedades (Giddens, 2000). Otra tipologia
familiar a tener en cuenta son las familias sin hijos, también denominadas familias DINK
(double-income, no kids) formadas por adultos que no tiene hijos, ya sea porque lo han
decido en el seno de la pareja o porque no han podido (Park, 2002). Otra de las
modalidades emergentes son las uniones de hecho, las cuales conviven en comun unidas
por vinculos afectivos o sexuales e incluyen la posibilidad de formar una familia con
hijos, pero sin nupcias (Martinell y Areces, 1998). Uno de los patrones de parejas que
han surgido en los ultimos afios son las denominadas parejas LAT (Living Apart
Together), son aquellas que deciden formalizar su relacidn, pero nunca vivirdn bajo el
mismo techo. Este fendmeno nacid en paises anglosajones, el cual va en aumento y en
donde ambos miembros tienen expectativas profesionales elevadas (Schneider y Meil,
2008) y se mantienen los deseos de una mayor independencia (Levin 2004; Holmes

2006; Roseneil 2006).

Lo que queda patente, en las lineas anteriores es la necesidad, cada vez mas marcada,
de la sociedad por tener una mayor independencia en sus relaciones sentimentales que
en ocasiones se han convertido en mas carnales como bien expone Slater (2013) en sus
investigaciones. Siguiendo al socidlogo polaco Zygmunt Bauman (2005), las relaciones
de parejas actuales, es decir, las relaciones interpersonales suceden en la
posmodernidad y bien podrian ser consideradas como lo que él denomina amor liquido.
Este tipo de relaciones son caracterizadas, principalmente, por la intensificacion de las
experiencias presentes, la libertad sin ningln tipo de ataduras, el consumo puntual y
poco responsable y a la satisfaccion inmediata de las necesidades corporales e
intelectuales. Las relaciones se encuentran inundadas por la cosificacién, es decir,
medios a través de los cuales se alcanza un propdsito, en este sentido, el placer fisico y
la aceptacion social de los otros. Todo esto aunado al incremento del desarrollo de los
medios de comunicacidon masiva, que han generado nuevos modelos de relacién que se
exportan al resto de relaciones de la vida real. No se busca tanto una relacion sino una

conexidon donde cada uno decide cuando y como conectarse.
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3.3.2. Centros educativos

Los centros educativos son uno de los ambitos mas relevantes de socializacidn, junto a
la familia y el grupo de pares (Coleman y Hendry, 1999; Entwisle, 1993). Para el analisis
de los mismos se ha llevado a cabo una diferenciacion entre las teorias clasicas, desde
el enfoque funcionalista y, desde una perspectiva actual que contempla teorias tales

como la teoria de la reproduccion y la teoria de la resistencia.

Emile Durkheim es sin duda el maximo representante de la sociologia de la educacién
de la corriente funcionalista. Considera a la educacién como un campo auténomo de
analisis social. Aboga por la necesidad de una pedagogia cientifica y, para ello constata
gue el fundamento cientifico proviene de la sociologia, por el hecho de tener en cuenta

los condicionantes sociales (Durkheim, 1973).

De la teoria funcionalista de la educacidén desarrollada por Durkheim, se tienen en
cuenta tres aspectos fundamentales. En primer lugar, su teoria histérica de que los
cambios en los sistemas educativos son el resultado de las modificaciones sociales y
econdmicas externas. En segundo lugar, afirmd que las estructuras educativas y el
contenido cultural de las mismas debe estar, intimamente, relacionado con las
necesidades de la sociedad. En ultimo lugar, se hace patente la individualizacidn a través
de la transformacion de una sociedad mecdnica, que se caracteriza por la semejanza de
sentimientos, valores, creencias y costumbres (Durkheim, 1973). Durkheim en sus obras
muestra que no existe un ideal de educacion. La misma se encuentra acotada en un
contexto histdrico y sociocultural. Lo que pretende es limitarse a los hechos educativos
como hechos sociales. Estos ultimos, son definidos como las fuerzas y estructuras
externas al individuo que imponen normas o reglas comportamentales (Durkheim,
1973). Segln este autor, la educacidn es definida como la accién llevada a cabo por las
generaciones adultas sobre aquellos individuos que se encuentran en proceso de
desarrollo. Tiene como objetivo aumentar su nivel fisico, intelectual y ético que se les
exige por parte de la sociedad. Bajo estas palabras se puede considerar que la educacién
tiene como funcion principal, el desarrollo de capacidades y habilidades que demanda

la sociedad.
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La teoria de la reproduccion surge a finales de la década de los afnos sesenta y principios
de los setenta del siglo XX. Aporta una explicacidén sobre el papel que ejerce la educacién
a la comprensidn de las politicas educativas y su relacidn con la sociedad imperante en
cada momento. Tienen como propdsito analizar el papel que juegan los centros
educativos en la reproduccién social. Es importante aclarar que se tratan de teoria
socioldgicas que analizan el funcionamiento de la escolarizacién enmarcado en la
sociedad capitalista. Althusser (1998) afirma que es necesaria una formacion social, la
cual depende en si misma de los modos de produccion existentes en cada sociedad, este

argumento queda plasmado en su libro “Ideologia y aparatos ideolégicos del estado”.

Bourdieu y Passeron, en su interés por determinar el papel social que desempeiia la
educacién, afirman que los procesos sociales son multifactoriales y deben ser analizados
simultaneamente a los elementos econémicos y culturales (Bourdieu, 1967; Bourdieu y
Passeron, 1995). La teoria de estos autores se basa en que los centros educativos son el
medio para la reproduccion cultural como forma de reproduccién social, desde una

perspectiva sociolégica critica.

En contraposicidn se encuentra la teoria de la resistencia, caracterizada por el analisis
del conflicto, la luchay la resistencia. Esta teoria aboga por la existencia de una relacion
entre la escolarizacién y la emancipacion, es decir, que los centros educativos capacitan
a los individuos para incrementar la comprensién critica para la lucha contra las
desigualdades entre clases sociales. El mayor representante de esta corriente es Giroux,
define las resistencias como las conductas de oposicién a las obligaciones cotidianas.
Esta teoria pretende estudiar a las instituciones educativas como sitios sociales. Los
centros educativos son considerados como puntos clave para el cambio de las

sociedades (Giroux, 1992).

3.3.2.1. Rendimiento académico

El rendimiento académico podria ser definido como el nivel de conocimientos, destrezas
y competencias que son alcanzados por los estudiantes en una materia y evaluados a
través de métodos cuantitativos y cualitativos (Zapata et al., 2009). Esta
conceptualizacidon no es nueva y considera las calificaciones escolares como el mayor

indicador de rendimiento escolar (Brengelmann, 1975; Gimeno, 1976). Es un fendmeno

51



complejo que se vincula a la sociologia, la psicologia educativa y la accidon educativa

(Caso y Hernandez, 2007).

A través del rendimiento académico se pueden distinguir tres tipos de estudiantes a
tener en cuanta. Aquellos que estan orientados al dominio, se identifican por tener éxito
escolar con alta motivacion y autoconfianza. Los que aceptan el fracaso, se muestran
claramente derrotados mostrando un abatimiento en el aprendizaje, esto se ve
reflejado en que renuncian al esfuerzo y, por ultimo, los que evitan el fracaso, es decir,
precisan de una mayor aptitud y autoestima para protegerse de la posibilidad de incurrir

en el fracaso (Covington, 1984).

En las ultimas décadas del siglo XX, las investigaciones desarrolladas por los tedricos han
determinado la existencia de diversos factores que intervienen en el rendimiento
escolar: los individuales de caracter cognitivo y psicoafectivo y los factores
socioculturales, relacionados con las caracteristicas culturales familiares (Gonzalez,
2003). Martinez (1998), clasifica los factores implicados en el rendimiento escolar en
distintas tipologias: los de caracter psicoldgico, los de tipo socioldgico, los psicosociales
y la interactividad de multiples factores. Otra teoria que analiza las variables que actian
en el rendimiento académico, es la propuesta por Gonzalez-Pineda (2003). Los agrupa
en dos niveles: aquellas que caracterizan al estudiante, son las denominadas variables
personales vy, las variables contextuales, que engloban las variables socio-ambientales,

alude al estatus social, la familia y el nivel econémico.

3.3.2.2. Absentismo escolar

El absentismo escolar existe desde tiempos remotos y, bien podria ser considerado
como uno de los problemas mas importantes del sistema educativo actual. Afecta
negativamente a la formacion de los estudiantes e implica un retroceso en el desarrollo
personal y social de los individuos. Asi pues, esta problematica puede conllevar un
aumento del riesgo de exclusién y marginacion social y econdmica. En definitiva, es un
fenomeno complejo que afecta a gran cantidad de factores de la sociedad. Se define,
segun Garcia Gracia (2001: 28) como “la ausencia fisica e injustificada de un alumno al

aula, que tiende a ser considerado en la medida en que es reiterado y consecutivo”.
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Desde los diferentes campos de estudio de las ciencias sociales, como la sociologia, la
psicologia, la psicopedagogia o la antropologia, se ha intentado dar una explicacién
tedrica al absentismo escolar. No obstante, otras disciplinas como la medicina, también
ha procurado dar aclarar esta problematica. Es por su gran complejidad que cada una
de las ciencias han plasmado, bajo distintos paradigmas, su visidon sobre esta cuestiéon

gue va en aumento y que interviene condicionantes sociales, politicos y econdmicos.

Las teorias centradas en el individuo, han sido desarrolladas desde la medicina y la
psicologia. La primera disciplina hace una relacion existente entre los trastornos
psicopatoldgicos comportamentales de los nifios y nifias y el absentismo escolar. Desde
esta disciplina, concluyen que los trastornos afectivos y de la conducta y la ansiedad
tiene una mayor carga para que se pueda fomentar la problematica estudiada en estas
lineas (Martinez Pérez, 2009). Desde la psicologia, han desarrollado su teoria centrada
en las personalidades de los individuos otorgando las causas a las caracteristicas propias
del estudiante, tales como el desinterés del sujeto, la baja motivacidn, siendo siempre
una decisién individual (Rué Dominguez, 2005). Es necesario enfatizar la importancia de
otros agentes socializadores que estan involucrados en dicho proceso, como la familiay

el contexto social en el que se desarrolla la vida de los nifios y nifas.

En dltimo lugar, pero no menos importante y, desde donde se fundamente esta
investigacion. Se encuentra el paradigma socioldgico, el cual centra su estudio en el
contexto social. Aluden a la existencia de dos pilares bdsicos para el analisis del
absentismo académico, por un lado, el contexto social de los individuos, es decir, donde
adquieren normas y valores sociales; por otro lado, la teoria del déficit social o handicap
sociocultural. Esta teoria pretende poner sobre la mesa que el absentismo esta
intimamente relacién con lo que denominan orientacién cultural. Es caracteristico de
algunos grupos sociales y étnicos, a pesar de ello, no se puede admitir que sea exclusivo
de ciertos grupos sociales identificables. Lo que pretende esta teoria es la eliminacién
de las desigualdades, mediante una segregacion controlada con intervenciones

especificas, que consiguen un equilibrio en la ensefianza (Merino y De la fuente, 2007).
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3.3.4. Grupo de iguales

La sociologia tiene como campo basico de estudio los grupos, entendido como un
conjunto de individuos que interactian entre si. Autores como Morales y Abad (1996),
definen a la sociedad como el conjunto de grupos interconectados involucrados en el
desarrollo de valores y normas culturales y sociales comunes. La sociologia estudia al

grupo y no al individuo como ser aislado en la sociedad.

El grupo de pares, constituye un importante agente de socializacién, es definido como
el conjunto de individuos que comparten actividades, intereses o estatus (Wolf, 2008).
Siguiendo a Homans (1958) los grupos son definidos como la interaccién de un conjunto

de personas que son capaces de comunicarse con los demas.

A lo largo de la historia, el andlisis de los grupos sociales ha sido estudiado desde el
ambito de la psicologia social y de la sociologia. En la vida del individuo v,
principalmente, en la adolescencia, el grupo de iguales es de gran importancia, ya que
forman parte del proceso de emancipacidon desde el cobijo familiar a la sociedad en

general.

Diversas teorias han desarrollado esta tematica como analisis central. La teoria de
campo, expone la idea de estudiar el comportamiento individual, pero a su vez permite
la interpretacion de fendmenos sociales y grupales. Esta teoria alude a dos condiciones
basicas, por un lado, la representacion psicoldgica a través de conceptos amplios como
para poder englobar todos los comportamientos de los individuos. Por otro, deben ser
especificos con la intencion de determinar situaciones y comportamientos concretos. El
concepto mds destacado de esta teoria seria el espacio vital, entendido como el
conjunto de hechos que enmarca a un comportamiento en un determinado momento.

(Lewin, 1988).

En cambio, la orientacién sociomética, es un método de investigacidn psicosocial
encargado de medir las relaciones interpersonales, conjuntamente con la sociodinamica
que estudia las estructuras de los grupos sociales aislados y las asociaciones de los
mismos. Se encuentra conformado por tres leyes: la ley sociogenética donde la

estructura grupal evoluciona de las formas mas simples a las mds complejas; la ley
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sociodinamica permite explicar la estructura afectiva de todo el grupo; y la ley de la
gravitacion social, encargada del analisis de los movimientos grupales respecto al resto.
El autor afirma la existencia de una atraccién entre grupos y no entre los individuos del
mismo grupo. La sociatria, es el estudio del tratamiento de las relaciones grupales
mediante tres técnicas: el psicodrama, la psicoterapia de grupo y el sociodrama. Estas
técnicas conforman las tres ramas de las leyes del sistema social de la socionomia

propuesto por Jacob Levy Moreno (1972).

A su vez, Cooley puso énfasis en la vida social como punto de vista holistico. Desarrollé
una clasificacion de los grupos sociales, el cual distingue entre los grupos primarios y el
resto de formas de agrupacion. Esta dltima, es la que muchos sociélogos han
denominado grupos secundarios. El primero, presenta como caracteristica principal la
forma en la que interactuan los miembros del mismo y basan su relacion en la
afectividad, el compromiso vy la solidaridad. Se encuentra ligado a la construccion de la
imagen social de nosotros mismos, dicha construccién se lleva a cabo mediante la
socializacion por parte de la familia, el grupo de coetaneos y el contexto social en el que
se desenvuelven. En cambio, los grupos secundarios establecen lazos de union por la
consecucion de objetivos comunes, y no tanto por vinculos afectivos. Estos estan
compuestos, a su vez, por diversos grupos primarios, mas impersonales y anénimos

(Cooley, 1909).

3.3.5. Medios de comunicacion de masas

Los medios de comunicacién de masas son considerados, en la actualidad, como un
potente agente socializador, por su capacidad para modelar las creencias y los valores,
es decir, facilitan la construccién del pensamiento en la sociedad. Dichos medios son las
herramientas que permiten a los individuos encontrarse en constante conexion con los
hechos sociales. Hoy en dia, los medios de comunicacién de masas se encuentran en la

primera linea de actualidad para toda la sociedad.

En el dltimo siglo, las teorias sociales y de la comunicacidn han intentado dar explicacién
al impacto de los medios masivos de comunicacién en la sociedad y en los individuos.
Las mas destacadas, vienen vinculadas a la perspectiva interpretativa, admiten que los

mass media explican como es la realidad en la que vive la sociedad. Desde la perspectiva
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funcionalista, se basa su fundamentacion en el mantenimiento del equilibrio social y, lo
gue pretenden los medios de comunicacion es que la sociedad actie sometidos a través

de las reglas impuestas por ellos mismos (Alsina, 2001).

Escuela de palo alto

Desde la perspectiva Interaccionismo
interpretativa simbdlico

Constructivismo

TEORIAS DE LOS
MEDIOS DE - )
COMUNICACION DE Teorfa de la aguja
MASAS hipodérmica o de la

bala magica

Teoria del flujo de la
comunicacion en dos
pasos

Desde la perspectiva \
funcionalista s

Teoria de la
informacién

\

s

Teoria de los usos y
gratificaciones

Fuente: elaboracidon propia

Desde la perspectiva interpretativa se integran tres corrientes: la escuela de palo alto,
el interaccionismo simbdlico y el construccionismo. La escuela de Palo Alto, se basa en
que los medios de comunicacion exponen las conductas, que se deben adoptar dentro
del marco social. Constituyen la realidad tal y como es, sin que hubiesen sido creadas
para tal efecto. Ademas, permite que se desarrollen patrones sociales. Esta teoria
obedece a tres principios: el principio de totalidad, en el que el sistema no es una suma
de elementos que posee caracteristicas propias; el principio de causalidad circular
donde cada parte del sistema estd implicado en acciones y el principio de regulacién que
alude a la aceptacion de reglas y normas (Aguado, 2004). El interaccionismo simbdlico,
tiene su origen en las ideas expuestas por Robert Ezka Park de la Escuela de Chicago.
Describe el uso de los signos con la finalidad de establecer criterios de comunicacion.
Hay que tener en cuenta que los simbolos son las unidades minimas de las palabrasy, a

través de ellas se busca el significado de las situaciones sociales de la vida cotidiana
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(Aguado, 2004). El construccionismo, se fundamenta en la creacién de estereotipos con
una clara influencia en la manera de ser, de pensar y de actual de los individuos. Lo que
consiguen los medios de comunicacidn es ofrecer unas pautas de comportamiento y de
actuacion dentro de la estructura social mediante un paradigma conductual (Alsina,

2001).

La corriente tedrica funcionalista, fue aplicada a los medios de comunicacidon masiva y
los efectos que tiene sobre la sociedad. Estas teorias se basan principalmente en el
empirismo, el positivismo y la teoria liberal. A través del empirismo se buscan respuestas
a los interrogantes mediante la observacion, la practica y la experiencia. El positivismo
afirma que los hechos son comprobables. La teoria liberal defiende la liberacidn de los
medios de comunicacién (Hallin y Mancini, 2008). Siguiendo a Lazarsfeld y Merton
(1985), la sociologia funcionalista de la comunicacién presenta tres componentes
esenciales; por un lado, otorgar estatus a los acontecimientos publicos, a las personas 'y
a los movimientos sociales; por otro, imponer normas sociales a través de la denuncia
de situaciones que contradicen la moralidad publica y en ultimo lugar, la disfuncion
narcotizante, que se basa en la informacién relativamente negativa, contraproducente
para la estimulacidon y que produce un efecto paralizador de la actividad social. La raiz
principal de la teoria es la necesidad de la existencia de concordancia entre los mensajes,
la canalizacién de las actitudes y la implicacién de otros grupos sociales (Bell, 1979).
Ademas, aceptan que los medios de comunicacion de masas no son capaces de llevar a
cabo cambios sociales, pero, si que reconocen que son el pilar basico para mantener las

estructuras sociales y las culturas coetaneas.

Entre las teorias mas destacadas de la corriente funcionalista se encuentra: la teoria de
la aguja hipodérmica, la teoria del flujo de la comunicacion en dos pasos y la teoria de
la informacion. La teoria de la aguja hipodérmica, también conocida como la teoria de
la bala magica es considerada como la primera teoria de la comunicacién elaborada por
Harold Lasswell, tras la observacion de los efectos que se producen por la propaganda
de los afios veinte y treinta. No obstante, su gran desarrollo de produjo a principios de
la Segunda Guerra Mundial. Esta teoria consiste en el poder de persuasidon que
presentan los mensajes emitidos por los medios de comunicacion de masas, los cuales

influyen directamente en la sociedad. Se basa en que los medios transmiten una
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informacién que penetra lo suficiente como para que todos los individuos tengan un
patron de respuesta similar (Boni, 2008). Hoy en dia, esta teoria es obsoleta. No
obstante, se ha considerado pertinente incluirla, por ser datada como la primera teoria
funcionalista de la comunicacidn. La teoria del flujo de la comunicacidén en dos pasos, se
basa en que no solo los medios de comunicacién desarrollan una idea y la transmiten a
la sociedad, sino que, esa informacién debe de ser creible. Por ello, esta teoria implica a
los llamados lideres de opinidn (Mattelart, 1997). La teoria de la informacidn, tiene
como objetivo actuar directamente en la funcionalidad de los sistemas que conforman
la sociedad con la intencién de conservarlos. La teoria de los usos y las gratificaciones,
destacada en la corriente socioldgica y desarrollada por Katz, Blumer y Gurevitch (1985),
permite explicar el comportamiento que tienen los individuos en relacién a los medios
de comunicacién de masas. El estudio se centra en los usuarios que son vistos como
individuos activos, es decir, forman parte del proceso. Estos autores determinaron cinco
supuestos basicos: el publico es entendido como parte activa en el proceso de la
comunicacion; los receptores seleccionan los mensajes con la finalidad de satisfacer sus
necesidades y proporcionar una gratificacion imprescindible para el individuo; los
medios de comunicacién rivalizan con otras necesidades humanas; la sociedad es la
encargada de informar o reconocer los objetivos de exposicion y, en ultimo lugar, la
calidad y la relevancia social de los mensajes deben ser evaluados en funcién de la

utilidad para los individuos.

Las nuevas generaciones viven de manera distinta el hecho de socializar. Como bien
afirma Buckingham (2004, 2005a, 2005b), el proceso de socializacién se ha modificado

y ha llegado a lograr una transformacion completa de las habilidades sociales.

3.3.5.1. Era de la informacion

El término sociedad de la informacién o del conocimiento, en el Gltimo decenio, se ha
afianzado como un término de supremacia. En los afios sesenta surge de los
pensamientos de Daniel Bell (1973), lo que él definié como una nueva era postindustrial
gue ya presagiaba un cambio de magnitud hacia un modelo basado en la informacién y
el conocimiento. Fue durante este periodo donde se vislumbra la primera anticipacion

de lo que se conoce hoy en dia como la sociedad del conocimiento; centrada en la
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innovacion tecnoldgica como base fundamental de la nueva y actual sociedad. Una
década después es cuando florece el término sociedad de la informacién de la mano del
socidlogo espafiol Manuel Castells (1998). Afirma que la sociedad actual, no puede ser
entendida sin las tecnologias de la informacién y la comunicacion como parte esencial

de su desarrollo, es lo que él denomina, revolucidn tecnoldgica.

Para entender mejor la transformacion social que ha ocurrido en los ultimos siglos en la
sociedad, es necesario tener presente el nuevo tipo de sociedad donde la informacion
es indispensable para el desarrollo de la economia y de la vida social de los individuos.
Se caracteriza principalmente por la instantaneidad y la simultaneidad de las

conexiones. Por ello, Castells (1998) desarrolla un nuevo paradigma, el tecnoldgico.

El paradigma tecnoldgico se ubica dentro de la poblacidon que consigue adaptarse a la
transformacién de las sociedades mediante la creatividad cientifica. Entender este
paradigma permite situar a las ciencias tecnoldgicas en el proceso historico. Podria ser
definido como el conjunto de conocimientos y técnicas que permiten el desarrollo
material del sistema cultural. La tecnologia es considerada como, un proceso social de
creacion, que actua a través de una serie de cambios tales como la innovacién
tecnoldgica, la demanda de informacidn y conocimiento, la tendencia de comercializar
el conocimiento, la difusidn y generacion de nuevas tecnologias y, el desarrollo de
internet. Las caracteristicas que aporta Castells a este modelo se basan en primer lugar,
en que las tecnologias influyen sobre la propia informacién y no a la inversa como ha
ocurrido en anteriores revoluciones y, en segundo lugar, su capacidad de influencia se
encuentra en todos los dmbitos de la sociedad. Otra de las particularidades es la
posibilidad de recombinacion de los datos generados. En ultimo lugar, la flexibilidad que

aportan las tecnologias (Castells, 1998).

Su maximo desarrollo se data durante los primeros afios del siglo XXI, donde se produjo
un cambio importante en cuanto al acceso a internet. Este cambio es debido,
principalmente, a la aparicion de los Smartphone o teléfonos inteligentes, que son
considerado como pequefios ordenadores. Este nuevo fendmeno surgido en los afios
noventa, constituye la transformacidn mas importante del tiempo en el que nos
encontramos. Estos avances tecnoldgicos estan provocando una sobrecarga informativa

o infoxicacidn. Estado que fue presagiado en 1970 por Alvin Toffler y estd acarreando
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un aumento de informacién inutil, erronea e incompleta mediante el empleo de
Internet, el envio de correos electrénicos y las redes sociales, las cuales han generado

nuevas vias de comunicacion.

Jeremy Rifkin esbozd el término de la tercera revolucidon industrial o revolucion
cientifico-técnica. Por su parte, Zbigniew Brzezinski acufio el vocablo tecnotrdnica, para
referirse a una nueva etapa evolutiva de la sociedad, que replantea las costumbres, la
estructura y los valores sociales. Su tesis se basa en que los paises desarrollados
evolucionan hacia una época donde la electrénica y la tecnologia son el pilar basico de

cambio social.

3.3.5.2. Sociedad red

La época en la que se haya la sociedad, ha generado grandes cambios en las estructuras
elementales del quehacer humano a nivel social, cultural y econémico, sin dejar atras
otros como la educacién, la comunicacién, la informacion o la digitalizacién. Es a partir
de estos cambios producidos por la globalizacion, donde surge de la mano de Manuel
Castells (2006) el concepto de sociedad red, donde internet es utilizado no solo como
una nueva tecnologia sino como un medio de comunicacién de masas, con capacidad de
interaccidon y organizacién social y, mas concretamente, las redes sociales que han
transformado progresivamente los estilos de convivencia, de informacién y las formas
de relacién en todas las edades. En los adultos jévenes ha calado mas profundamente,
es decir, los medios de comunicacién tradicionales han evolucionado hacia la celeridad

de las redes sociales.

Es a mitad del siglo XX, cuando se atisban las nuevas formas de articulacion de la
sociedad ante el actual modelo social, cimentado en la informacidn y el conocimiento y,
gue ha producido un cambio en la economia, la cual se encuentra sumergida en la red,
gue ha dado lugar a una economia informacional mas global, con una amplia flexibilidad
y eficacia (Castells, 2006). Toffler (1980) afirma que tanto internet como la globalizacién
van de la mano y su crecimiento es llevado a cabo de manera simultanea. Para Giddens
(1991), la globalizacién es consecuencia directa de la modernidad y la entiende como un

conjunto de procesos que afecta a la sociedad.
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La sociedad red surge de la evolucion de la sociedad industrial, centrada en la creacién
de bienes materiales a otra que focaliza su produccion en la informacion. Como bien
vislumbraba Melucci (1989) estos hechos estan dejando huellas culturales. A este autor
le siguen muchos otros que consideran la produccion de la informacién y las huellas
culturales como caracteristicas significativas de la sociedad red, que han alterado las
relaciones sociales y culturales (Kerckhove, 1999; Berners-Lee, 2000). Todos los cambios
que han sobrevenido en la ultima década, han sido descritos por Bauman (2009) en la
modernidad liquida, los cuales producen incertidumbre de igual modo que las nuevas
tecnologias. Ademas, determina que internet afecta a la liquidez de las relaciones
sociales, principalmente por la inmediatez de las mismas. Segun Alvin Toffler (1980), la
actual sociedad se encuentra en, lo que él denomind, tercera ola de la civilizacidn que
se corresponde con la super-industria, constituida por tres ambitos principales: la
tecndesfera que se refiere a las energias renovables, no renovables o alternativas y a los
mecanismos para producirlas; la socidsfera, relacionado con los organismos e
instituciones que conforman las sociedades y la infosfera, que alude a los medios de

comunicacion de masas mas influyentes en cada una de las revoluciones que describe.

Internet es considerado no como un medio de comunicacién de masas en si mismo, sino
como una amalgama de muchos medios (Zamarra, 2002). El mas expandido en los
ultimos afos, es el desarrollo de las redes sociales que han transformado la forma de
socializacion de los mas jovenes (Parra Castrillon, 2010). Este desarrollo se ha visto
incrementado por la aparicidn de los primeros teléfonos inteligentes (Panuela Espalza
et al., 2014; Aya Cardoso, 2014). Se podria afirmar que, igual que la aparicion de estos
dispositivos ha permitido que se desarrolle una comunicacién permanente, también ha
ocasionado distancias en las formas de socializacidn, todo esto sumergido en lo que se
conoce como el mundo infovirtual. Se pueden distinguir diferentes tipos: por un lado,
aquellos que reproducen lugares, objetos o personas suplantando sensaciones vy, los
basados en mundos imaginarios que provocan sensaciones nuevas, es decir, estos

mundos amplifican la realidad (Echeverria, 2000).
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3.4. SEXO VS. SEXUALIDAD

Desde los anos sesenta del siglo XX, diferentes campos de estudio de las ciencias sociales
como la historia, la sociologia, la antropologia, el psicoanalisis y la filosofia; se han
esforzado por incursionar la problematica de la sexualidad, el género y el sexo. Estas tres

categorias son el resultado de una construccidn social, segun los enfoques actuales.

El sexo es mucho mas que una simple distincion entre las caracteristicas bioldgicas.
Podria considerarse como un sistema de parametros que van llevando a cabo una
diferenciacidn sexual. Existe una distincidn entre el sexo bioldgico, psicolédgico y social.
El primero, hace referencia al sexo con el que se nace. Todo el proceso se inicia en el
sexo cromosomico, produciendo una distincién entre mujeres (XX) o varones (XY). En la
evolucion del ser humano el sexo cromosomico se transforma en gonadal y da lugar a la
diferenciacidn de los érganos reproductivos. El psicolégico son el conjunto de conductas
y comportamientos sexuales de cada sexo, es decir, estriba en la percepcion y las
caracteristicas de pertenencia propias de la feminidad o masculinidad. El sexo
socioldgico, o también denominado civil, hace referencia a cémo es percibido el
individuo por su entorno, mas concretamente, describe los roles sociales determinados

culturalmente (Llanes, 2010).

Tanto el sexo psicoldogico como el socioldgico permiten, llegados a este punto, abordar
el concepto de género. Introducido en los escritos de Money (1955) es definido como
las caracteristicas que una sociedad asigna, por el simple hecho de ser hombre o mujer,
es decir, la construccion social que viene generalmente determinada por la condicién
bioldgica de los individuos. Por ello, en muchas ocasiones existen errores a la hora de
diferencias el género y el sexo, como bien dijo Bourdieu (2000) por el simple hecho de
socializar lo bioldgico y biologizar lo social. Todos los conceptos analizados hasta el
momento deben de entenderse como una amalgama de todos ellos que dan lugar a la

formacidn de la propia identidad del individuo.

El término sexualidad es definido por la Organizacién Mundial de la Salud (OMS), como
“un aspecto central del ser humano, presente a lo largo de su vida. Abarca el sexo, las

identidades y los papeles de género, el erotismo, el placer, la intimidad, la reproduccion
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y la orientacion sexual [...]” (OMS, 2006). Weeks (1985, 1995), lo define desde un

enfoque constructivista como un conjunto de factores socioculturales.

El inicio del desarrollo de la sexualidad comenzé en la década de 1920, Florel fundo,
junto con Hirschfeld y Ellis, la “Liga Mundial para la Reforma Sexual”, con la pretensién
de reformar el matrimonio y la igualdad entre sexos. No fue hasta la creacion del
llamado grupo de Berlin, formado por Ellis, Hirscheld, Freud y Bloch, cuando se impulsé
una actitud cientifica relacionada con la sexualidad, defendiendo la necesidad de
estudios sobre esta tematica y creando posteriormente las bases de una posible
sexologia. Mas tarde sus trabajos fueron publicados en varias instituciones como la
sociedad sexoldgica internacional, o la revista “Escritos sobre Sexologia”. Este
movimiento influyd, significativamente, en la creacién del Grupo de Madrid, presidido
por Marafién y Hildegart, los cuales crearon las revistas “Sexualidad” (1925-1928) y
“Sexos” (1932-1936), y mas tarde la “Liga espafiola para la reforma sexual sobre las
bases cientificas”. Todos estos esfuerzos por impulsar las investigaciones sobre
sexualidad desaparecieron con la dictadura de Hitler y Franco, respectivamente (Lépez,
2010; Vera-Gamboa, 1998). En 1934, Gregorio Maranon publica las actas de las
primeras jornadas eugénicas espafolas en las que participaron cincuenta intelectuales,
de los cuales tan sdlo cinco de ellos hicieron referencia al control de natalidad. En este
primer congreso se van desarrollando prejuicios e ideas sobre la sexualidad femenina
en relacion con el estudio sobre el eugenismo, la contracepcion o el papel social de las

mujeres en relacién a su labor como madres (Alvarez, 1990).

En Estados Unidos, a finales de 1940, Kinsey realiza dos investigaciones sobre la
conducta sexual tanto de hombres como de mujeres (Kinsey, Pomeroy & Martin, 1948;
Kinsey, Pomeroy, Martin & Gebhard, 1953). Aboga por una nueva forma de contemplar
la sexualidad desde la perspectiva socioldgica. Su trabajo significd un avance importante
al exponer las conductas sexuales de la poblacidn e intentar cuantificarlas (Osborne &
Guasch, 2003). Sin embargo, sus obras han sido muy criticadas debido, principalmente,
a la metodologia empleada en ellas (Tarasco, 1997). Tras Kinsey, los trabajos de Master
y Johnson se caracterizan por introducir el estudio sobre la sexualidad humana en el

laboratorio (Masters & Johnson, 1966), produciéndose, de nuevo, un retroceso en los
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estudios sobre sexo, motivado principalmente por dejar de lado el contexto social e

investigar sobre la persona aislada (Guasch, 1993; Moreno, 1990).

A partir de 1960 los modelos cldsicos entran en crisis, negandose las implicaciones de
los mecanismos sociales, politicos y econdmicos. La reproduccidn se encuentra cada vez
mas alejada de las pautas sociales y culturales y, es en este momento cuando aparecen

los primeros resquicios sobre el analisis de la sexualidad desde el campo de la sociologia.

Se pueden distinguir cinco teorias principales: el psicoanalisis, la teoria foucaltiana, la

feminista, la sociolégica y queer.

Sigmund Freud, inicié sus estudios sobre sexualidad durante el siglo XX, como una forma
de organizacion cultural y social. No hay que olvidar que el psicoanalisis ha aportado, en
gran medida, una fuente tedrica para la comprension de la sexualidad, como deseo y
poder. En consonancia con el padre del psicoandlisis, la sexualidad es un elemento clave
en el desarrollo de la personalidad e influye sustancialmente en las decisiones que
toman los individuos. En sus escritos plantea, lo que denomind aberraciones sexuales,
es decir, aquellas desviaciones que se llevan a cabo en las elecciones de los objetos
sexuales. Aunque concluye que no para todos los individuos el hecho de alcanzar la
satisfaccion es siempre a través del sexo opuesto. Una de sus teorias mas desarrolladas
fue, a través de la observacién del comportamiento de los mas pequefios, con la
finalidad de estudiar aquellas practicas inocentes que podian estar relacionadas con la
sexualidad. Esta teoria distingue varias etapas del desarrollo de la sexualidad: la oral,
afirma que el placer esta centrado en la boca. La anal, se centra entre el segundo y tercer
afo de vida y su principal caracteristica radica en el control de esfinteres; considera que
esta etapa se verd reflejada en la edad adulta en aspectos tales como el orden, la avaricia
o la testarudez. En la etapa falica caracterizada por el placer genital, se inicia un proceso
en busca de diferenciacidn entre si. Entre la nifiez y la adolescencia, se encuentra la
latencia, donde comienzan una investigaciéon sexual infantil, que posteriormente
renacerd en la pubertad. La ultima etapa, la denominada genital, se desarrolla cuando
empiezan los cambios fisicos y psiquicos y, el interés por los genitales (Freud, 1905). Se
puede concluir, que para Freud la conceptualizacidon de la sexualidad no tiene como

principal fin la reproduccidn, sino mas bien alcanzar una mayor satisfaccion sexual.
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Las ideas de Freud fueron reinterpretadas por Reich, que consideraba que era necesario
superar los aspectos culturales que promueven la represion sexual y, también por
Marcuse el cual tenia presente la necesidad de abolir toda represidén sexual, ya que
permitiria a la sociedad vivir su sexualidad segun los nuevos modelos imperantes de la
época. Todas sus propuestas se centraban en liberar a la sexualidad de la funcién

reproductiva y luchar contra una sexualidad ordenada y empobrecida (Mercuse, 1983).

La teoria foucaltiana desarrolla una concepcion tedrico-politica de la categoria de la
sexualidad, enmarcada en el contexto de la sociedad moderna capitalista e,
intimamente relacionada con el poder. Es en este contexto cuando desarrolla las
genealogias poderosas del Yo y la subjetividad de la misma, problematizando, la
concepcidn de la sexualidad. Esta es considerada como un producto final, en una época
en la que se trataba como algo prohibido y, por tanto, se instaurd una cultural donde el
sexo era reglado y controlado por fuerzas externas (Foucault, 1980). La floracion de la
sexualidad como instrumento histdrico acarrea la incitacion a discursos sobre sexo. Fue
en este contexto cuando determind la existencia de cuatro conjuntos estratégicos
relacionados con las conductas de la sociedad mediante la sexualizacion: la pedagogia
del sexo infantil, la taxonomia médica de los adultos sexualmente desviados, la
sexualidad de las mujeres como construccion médica y la socializacion de las conductas
procreadoras (Foucault, 1976). Por tanto, la sexualidad para este autor es un conjunto
de normas y reglas sociales, con perspectiva tradicional y contempordnea con la
intencién de dar sentido y valor a la conducta, los placeres, los sentimientos y las
sensaciones de los individuos (Foucault, 1993). Su teoria sobre la sexualidad ha sido

criticada por autores como McNay (1992), por rechazar las dindmicas de género.

Los movimientos feministas, a finales de los anos setenta, han desarrollado
ampliamente la nocidn sobre la sexualidad. La sociéloga Nancy Chodorow lleva a cabo
un analisis sobre las asimetrias de género en las sociedades modernas. En sus escritos
se hace patente la declaraciéon feminista clasica sobre sexualidad, centrandose en las
facetas emocionales, sociales y politicas de la maternidad (Chodorow, 1978).
Posteriormente, Butler argumenta que hasta ese momento se habia creado un modelo
binario y excluyente entre las personas, por el simple hecho de ser mujer o ser hombre

(Butler, 1990,1993). Con la finalidad de desligarse de la concepcidén binaria, identifica al
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género con un gender performance, que comprende un significado mas cambiante y que
permuta dependiendo del contexto y el tiempo en el que se desarrolle. Por este motivo,

sentencia que el género no es universal (Butler, 1999).

La teoria Queer, surgid a finales del siglo XIX y principios de los XX para denominar de
manera despectiva a las personas homosexuales (Chauncey, 1994). Las primeras
concepciones sobre esta teoria se fundamentan en la teoria sobre la sexualidad de
Foucault y la existencia lésbica propuesta por Witting y Rich en las universidades de
Estados Unidos. Posteriormente, fue extendiéndose por América Latina y Europa. A fin
de cuentas, la teoria Queer es una critica a la normalizacion de la sexualidad, dando
lugar, a la transmisidn de prohibiciones culturales y la estimulacion para la abolicion de

algunas identidades sexuales.

La sociologia del sexo se desarrolla sumergida en un contexto de inconformismo en el
modo de vida de la sociedad actual. Esto da lugar a la floracion del movimiento hacia la
individualizacion, promovido por las reglas sociales y el comportamiento sexual dentro
y fuera del matrimonio. Este movimiento acarrea un desligamiento de la formacién de
la identidad y la sexualidad de las tradiciones establecidas socialmente,
transformdandose en decisiones mas personales. Esta individualizacién ha sido tratada
en los escritos del socidlogo aleman Ulrich Beck, defiende que en el mundo
contemporaneo las relaciones estan vinculadas a la confianza. Cuando esta desaparece
también lo hace la relacién. Por este motivo, libera a los individuos de los roles
tradicionales de la sociedad. No obstante, también ésta puede verse condicionada
principalmente por tres motivos; el primero de ellos, alude a que las clases sociales se
han modernizado haciendo patenten las modificaciones que se han producido en las
estructuras familiares, las formas de vida, las actividades y el ocio. En segundo lugar, las
mujeres se han alejado de las obligaciones de quedarse en casa trabajando en las
labores domésticas y recibir el sustento de su conyuge y, en su lugar estd aflorando una
familia mas negociada y provisional, con multitud de relaciones. En ultimo lugar, se
encuentra la transformaciéon en lo relativo al ambito laboral, donde estan surgiendo
horarios mads flexibles, la extensiéon del subempleo y la descentralizacion de los

emplazamientos laborales (Beck y Beck-Gernsheim, 2003).
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El concepto de individualizacidn, segun el socidélogo britanico Giddens, se centra en que
sociedad moderna es el desencadenante de los cambios positivos o negativos del Yo, la
sexualidad y la intimidad. Este autor habla de relaciones puras, en base a un amor
confluente caracteristico de las sociedades modernas, que se cimientan en una
sexualidad igualitaria, que busca por encima de todo el placer de los individuos de

forman la pareja y queda disgregada de la reproduccién (Giddens, 1992).

La sexualidad segin Bauman (2003), se encuentra sumergida en lo que se conoce como
modernidad liquida. La sexualidad esta regida por el individualismo de la sociedad y la
constante busqueda de la satisfacciéon inmediata de nuestros deseos, las experiencias
de usar y tirar y la mercantilizacion de las relaciones personales. De ahi, aparece la
nocion de amor liguido en una sociedad que no quiere mostrar emociones fuertes y
duraderas, sino prefiere ir saltando de flor en flor al acecho de placeres fugaces y
anodinos. Este autor afirma que el amor actual es el producto de un individualismo
exacerbado, que se ha vuelto un juego; un juego de riesgo, moderno y complejo donde
el secreto es no dejar las puertas cerradas a las demads relaciones, sino que las
conexiones que pueden ser desconectadas ante cualquier signo de debilidad o

aburrimiento.

Alo largo de la historia, la sociologia ha tenido un gran interés por el sexo y la sexualidad,
pero no ha sido su objeto central de estudio. Hay que esperar hasta la década de 1980
para que las ciencias sociales presenten una mirada especifica y directa en las

investigaciones sobre sexualidad (Guasch & Vinuelas, 2003).

En Espafia, en la década de 1990, se establece la sexualidad como investigacion
socioldgica. Durante estos afios se implanta el primer Mdaster en Sexualidad Humana,
proceso que culmina con la creacion del Grupo de Trabajo en Sociologia de la Sexualidad
en el marco de la Federacién Espaiiola de Sociologia (FES), ofreciendo por primera vez
en la historia una visidon de referencia y discusion para los sociélogos que se encargan
de las investigaciones sobre sexualidad (Guasch & Vifiuelas, 2003). En la actualidad, se
esta alcanzando el maximo desarrollo de la sociologia de la sexualidad; muchos campos
de trabajo de la misma estan englobados por otras especialidades como la sociologia de
la familia, la del género y la de la salud. Como afirma el sociélogo Ken Plummer (1975),

la investigacion en sexualidad ha alcanzado cierto prestigio profesional.
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3.4.1. Revolucidn sexual

En el transcurso de la historia de la sexualidad, se han producido diversas revoluciones
sexuales. Wilhelm Reich es considerado como el idedlogo de la revolucién sexual
contemporanea. Pretendia liberar a la sociedad de la represidn sexual de su tiempo. Sus
ideas sobre la mejora de los métodos anticonceptivos, pues promueve su utilizacion con
la finalidad de prevenir los embarazos y los abortos de riesgo. Ademas, propuso el
desarrollo la idea de los albergues para que la poblacién joven pudiera mantener
relaciones sexuales. Consideraba que la represién era la causa de todos los problemas

de la sociedad (Reich, 1978).

La primera revolucion sexual se produce en un contexto social en el que la sexualidad se
disgrega de la reproduccién, produciéndose un punto de inflexién en la historia de la
sexualidad, definida desde el orden bioldgico y social. El surgimiento, a finales de los
afios sesenta, de la pildora anticonceptiva y los dispositivos intrauterinos, ha supuesto
un gran avance tecnoldgico que ha conllevado un cambio en la vida de las personas

desde tiempos pretéritos (Pérez & Ros, 2003).

Es durante la década de los ochenta del siglo XX, cuando se produce la segunda
revolucion sexual, con la publicacién del informe Janus Report en 1993. El cual supone
una aceptacion social de la homosexualidad, desde la perspectiva de que el sexo es algo

privado de cada uno (Pérez & Ros, 2003).

La tercera revolucién sexual se produce con el cambio de siglo, con el impulso de la
reprogenética, ciencia que trata de buscar alternativas a la reproducciéon humana

natural, a través de la fecundacion in vitro (Pérez & Ros, 2003).

3.4.2. Comportamiento sexual de riesgo

Como ya se ha comentado en apartados anteriores del presente marco tedrico, la
sexualidad se ha considerado un tabu, que ha sido transmitido de generacidén en
generacion. En los ultimos afios, se han producido grandes cambios en todo lo relativo
a la sexualidad. Para llegar a entender la sexualidad y en consecuencia los
comportamientos sexuales de riesgo, es necesario tener en cuenta diversos factores que
influyen en la misma actualmente. En primer lugar, el proceso de secularizacion aunado
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a la segregacion de la sexualidad de la reproduccion (Borondo, 2003); el segundo factor
esta relacionado con los cambios que se han producido en la formacién familiar, que
dan lugar a relaciones menos duraderas y donde el placer individual es su maxima
(Bauman, 2005) o a un amor confluyente como lo denomina Giddens (1992), el cual
considera las relaciones como una relacion de negociacidn y la importancia que le da a
la sexualidad; en tercer lugar, la celeridad en los cambios sociales induce a la busqueda
de nuevas experiencias, a asumir ciertos riesgos y a una constante inmediatez de la
cultura que permite coquetear con lo prohibido; otro de los factores importantes es el
proceso de construccion de la identidad sexual que se ha desarrollado por los
movimientos sociales que han fomentado la lucha por laigualdad de género y la elecciéon
libre de la orientacién sexual. Plummer (1991) también lo ha denominado como
ciudadania intima, en ultimo lugar, se ha producido una transformacién en los procesos
de comunicacion que ha promovido un sorpasso de las relaciones tradicionales a las

basadas en las nuevas tecnologias a través de redes sociales (Kaufmann, 2002).

En este momento, llevaré a cabo un pequefo inciso, para tratar el tema de la
vulnerabilidad que quizds permita entender con mayor profundidad los
comportamientos sexuales de riesgo de los jovenes adultos. Es interesante debatir sobre
esta nocion ya que se ha empleado como un componente de creciente importancia, que
delinea la modernidad tardia o liquida. Este tipo de modernidad esta marcada por las
economias capitalistas globales, con privatizacion creciente de los servicios y una

revolucion de la informacién (Bauman, 2003).

En 2014, el Indice de Desarrollo Humano argumenta que la sociedad esta sumergida en
un contexto social cada vez mas cambiante e impredecible. Es imprescindible disminuir
la vulnerabilidad y desarrollar la resiliencia en un mundo globalizado. Resulta complejo
por la crisis econdmica, que ha conducido a la sociedad a reducir las posibilidades de
satisfacer las necesidades basicas en el presente y en el futuro mas préximo. Existe una
gran diversidad de factores que influyen e incrementan la vulnerabilidad de los
individuos. Por un lado, los condicionantes personales se encuentran relacionados con
las caracteristicas individuales — edad, género, etnia, clase social y estatus social-,
asociado al déficit de aspectos como la capacidad psicoldgica, la salud y las habilidades

sociales. Pueden predisponer a un aumento de la indefension y la dificultad para hacer
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frente al riesgo que se presente. Por otro lado, los condicionantes estructurales,
relacionados con el medio social en el que se desenvuelve la sociedad, que pueden
suscitar a situaciones de peligro. Los sistemas de vida son factores vinculados a los
estilos de vida de un individuo o un grupo social que favorecen la exposicion al peligro
con una disminucién de la capacidad de afrontamiento y los procesos de recambio, que

derivan de los cambios en si mismos.

Existen diferentes tipos de vulnerabilidad, todas ellas estrechamente interconectadas
entre si, como afirma Wilches-Chaux (1989). El analisis se centrara en dos de ellos, por
un lado, la vulnerabilidad social que se define como la carencia de relacidn, cohesién,
organizacién, sentimientos de pertenencia y responsabilidad e implicacién social de las
personas en sus territorios. Se encuentra limitada su capacidad de prevenir, mitigar o
responder a las situaciones de desastre. Por otro lado, la vulnerabilidad cultural se
refiere a patrones relacionales, roles, nivel cultural, es decir, estereotipos que marcan la
vida diaria de las sociedades y sus relaciones, asi como el papel de los medios de

comunicacion de masas.

En resumidas cuentas, todas las sociedades son susceptibles de ser vulnerables a algo,
en funcién del contexto en el que se desarrolla. Por tanto, no se puede establecer la
existencia de vulnerabilidades estandar. No obstante, hay ciertas etapas en la vida de
los individuos, como puede ser la infancia y la juventud, que son considerados mas
vulnerables. Es en este momento cuando los jovenes definen sus proyectos, que

condicionaran en gran parte como sera el resto de su vida.

La existencia de algunas conductas propias de los adolescentes puede llevar a la
sociedad a presentar cierta dificultad en el tratamiento por la impulsividad, la
inmediatez y por supuesto la baja percepcion del riesgo (Garcia-Vega, et al., 2012).
Todos estos factores se ven incrementados cuando se carece de la informacidn
suficiente acerca de las enfermedades de transmisiéon sexual y los métodos
anticonceptivos (Lameiras-Fernandez, et al., 2004; Pifia, et al., 2010 y Rodriguez & Diaz-
Gonzdlez, 2011). Ademas, el consumo de drogas tales como, el alcohol, el cannabis y el
éxtasis, antes, durante y tras una relacién sexual también estan implicados en la
asuncién de riesgos (Sumnall et al.,, 2007; Coleman & Cater, 2005). Este consumo se

encuentra vinculado, principalmente, al ocio y a la diversién como parte fundamental
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de la socializacién de los jovenes adultos (Geoffrey, et al. 2008). Con demasiada
frecuencia, una parte de los jévenes entiende que los ambientes recreativos son un buen
medio a través de cual pueden aumentar el nimero de relaciones sexuales,
conjuntamente con sustancias facilitadores, como se podrian considerar a las drogas
(Sumnall et al., 2007; Calafat et al., 2009; Lomba, Apdstolo & Mendes, 2009; Becofia et
al., 2011).

Tras lo expuesto con anterioridad, podemos decir que la juventud actual nada tiene que
ver con la de hace treinta afios. Existe cierta crisis de identidad de los valores sociales,
todo esto amalgamado con un aumento del consumo de drogas. Produce como
consecuencia, un aumento de las infecciones de transmisién sexual, las cuales ya no son
vista tanto como una enfermedad mortal, sino mas bien como una enfermedad croénica,
lo que lleva a la poblacidon joven a pensar “esto nunca me va a pasar a mi”. En la
actualidad se vive en una sociedad acelerada y con cierta desesperanza hacia un futuro
incierto, por ello es importante que los jévenes sean socializados para una vida liquida,
donde las pautas socioculturales se han modificado bruscamente y, en consecuencia,
también las sexuales, que siguen mostrando conductas de riesgo dada su dificultad de

predecir situaciones de peligro (Beck, 1992; Barella, Mesa & Cobefia, 2002).
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4. OBJETIVOS E HIPOTESIS
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4.1. OBJETIVOS GENERALES

4.1.1. Identificar, desde el paradigma tedrico y metodoldgico de la sociologia, las
causas de la asuncién de riesgos para la salud en la practica sexual de los jovenes

universitarios.

4.1.2. Analizar de qué manera contribuye el cursar estudios en ciencias de la
salud, en comparacion a otras disciplinas universitarias, en la adquisicién de
conocimientos que minimizan de forma efectiva las practicas sexuales de riesgo entre

los jovenes.

4.1.3. Determinar el grado de influencia, si lo hubiera, del contexto sociofamiliar

de los jovenes universitarios en la practica de conductas sexuales de riesgo.

4.2. OBIJETIVOS ESPECIFICOS

4.2.1. Determinar que implicacion tienen los distintos agentes socializadores

sobre el comportamiento sexual de los universitarios.

4.2.2. ldentificar las fuentes de informaciéon mas utilizadas por los jévenes
universitarios en materia de salud sexual y determinar qué influencia tiene cada una de

ellas en las conductas de esta indole.

4.2.3. Conocer las percepciones que tienen los jovenes universitarios, de ciencias
de la salud y de otras disciplinas universitarias, acerca de las consecuencias fisicas,

psicoldgicas y sociales de las practicas sexuales de riesgo.

4.2.4. Determinar si influye la tipologia familiar de origen en los patrones de

conducta sexual segura o de riesgo de los estudiantes universitarios.

4.3, HIPOTESIS

4.3.1. Los estudiantes universitarios actian en su vida sexual influenciados por

su contexto social, principalmente, en el proceso de iniciacidn de las relaciones sexuales.

4.3.2. La informacion sexual que aporta la familia y los centros educativos es

considerada insuficiente por los estudiantes de educacion superior, siendo las fuentes
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de informacion mas utilizadas el grupo de iguales y los medios de comunicacion de

masas.

4.3.3. Cada vez mas jovenes hacen uso de las redes sociales como fuente de

informacién sexual y medio para la consecucion de encuentros sexuales.

76



5. METODOLOGIA
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En esta investigacidn se ha utilizado un disefo de caracter transversal, pues se trata de
un estudio llevado a cabo en un momento determinado y concreto en el tiempo a
estudiantes de la Universidad de Alicante (Espafia) y de Educacién Secundaria

Obligatoria (ESO) de la ciudad de Alicante (Espaiia).

La informacion ha sido recogida a través de dos cuestionarios ad hoc con preguntas
cerradas de respuesta multiple y el cuestionario ESTUDES 2010, publicado por el Plan

Nacional sobre Drogas.

La muestra de estudiantes que han participado en la investigacidn fue seleccionada en
su totalidad de manera aleatoria, la cual estuvo formada por un total de 2.064
estudiantes, tanto de Educacion Secundaria Obligatoria como jovenes universitarios; en
todos los casos se les solicitd un consentimiento informado, donde se les explicaba el
objetivo del estudio y la confidencialidad del tratamiento de los datos. El célculo
muestral se llevé a cabo con un intervalo de confianza del 95% y una precisidon del 3%.
Para el analisis de los datos de utilizé el paquete estadistico SPSS, en su version veinte y

veintitrés, para Windows.

5.1. Estupio |

La primera investigacion fue desarrollada en estudiantes de la Universidad de Alicante,
especificamente en los Grados de Enfermeria y Administracion y Direccion de Empresas
(ADE). La seleccion de los mismo fue aleatoria y estratificada por cuotas; con el Unico
propésito de llevar a cabo un estudio comparativo entre estudiantes que pertenecer a
grados relacionados con las ciencias de la salud y otro totalmente dispar con la intencion
de determinar si los primeros presentar un factor protector por el simple hecho de
encontrarse matriculados en grados relacionados con las ciencias de la salud. La muestra
total de esta investigacidn fue de 220 estudiantes distribuidos en 110 alumnos por cada

uno de los grados analizados.

Los criterios de inclusion en el estudio fueron, tener una edad comprendida entre los 18
y 24 aiios, ser estudiante de la Universidad de Alicante (Espafia) en los grados
seleccionados durante el curso académico 2012/2013 y aceptar la participacidn en el

estudio. Las variables seleccionadas como objeto de estudio han sido, por un lado,
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diversas variables socio-demograficas y, por otro lado, aquellas que tienen relacién con

la sexualidad, los métodos anticonceptivos y la educacion.

5.2.Estupio Il

La muestra estuvo compuesta por un total de 738 estudiantes de Educacion Secundaria
Obligatoria (ESO), de colegios e institutos publicos y concertados de la ciudad de Alicante
(Espafia). Se realizd6 un muestreo aleatorio, por conglomerados en dos fases. En la
primera etapa se seleccionaron los centros educativos que eran susceptibles de estudio
a través de un procedimiento de afijacidon proporcional. En la siguiente etapa, se llevd a
cabo la seleccién de las aulas, empleandose una tabla de numeros aleatorios que

permitio que todos los centros tuvieran la misma proporcién de ser seleccionados.

Como criterios de inclusion se utilizaron estar cursando estudios de Educacidn
Secundaria Obligatoria (ESO) en centros escolares publicos y concertados de la ciudad
de Alicante y, encontrarse presente en el aula el dia y la hora en el que se paso el
cuestionario. Las variables de estudio fueron agrupadas en las siguientes categorias:
sociodemograficas, aquellas relacionadas con el ambito escolar — rendimiento
académico y absentismo escolar — vy, las relacionadas con los habitos de ocio nocturno

de la poblacién a estudio.

5.3. Estupio Il

El ultimo articulo que se presenta en esta tesis, la muestra estuvo compuesta por un
total de 1.106 estudiantes de la Universidad de Alicante (Espafia); para la seleccion de

la misma se utilizé un muestreo probabilistico aleatorio simple.

Los criterios de inclusidn en este estudio fueron tener una edad comprendida entre los
18 y los 30 afos, encontrarse matriculado en el curso académico 2015/2016 en la
Universidad de Alicante (Espaifa). Las variables estudiadas en este articulo son, por un
lado, las relacionadas con criterios sociodemograficos y, por otro lado, las relacionadas
con agentes socializadores y fuentes de informacion en el que el comportamiento sexual

de los estudiantes jévenes universitarios puede encontrarse influenciado.
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6. RESUMEN DE LOS RESULTADOS
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6.1. Estupio||

Se tuvieron en cuenta, exclusivamente, las entrevistas de aquellos estudiantes jovenes
universitarios que habian mantenido relaciones coitales en el momento de la

cumplimentacion de la misma.

Los datos pusieron de manifiesto que la mayor parte de los estudiantes habian iniciado
su actividad sexual entre los 16 y los 18 anos. Aunque existe una proporcién que podria
considerarse elevada que situa la edad entre los 13 y los 15 afios. El motivo por lo que
los estudiantes se iniciaron en la actividad sexual fue principalmente porque les gustaba

la idea de practicarlo y la experimentacion de nuevas experiencias.

Un 17%, tanto de hombres como de mujeres, han mantenido relaciones sexuales
completas con mdas de una pareja sexual durante la misma época. No se observaron
diferencias significativas entre los estudiantes que conviven en familias biparentales y
en aquellos que proceden de familias monoparentales. Del mismo modo, que no
interviene en el consumo de alcohol y drogas previo a las relaciones sexuales. En cambio,
si se demostro que el tipo de estructura familiar condicionaba la eleccion del método

anticonceptivo.

Un elevado porcentaje de estudiantes jovenes universitarios emplearon algun método
anticonceptivo durante su primera relacion sexual. No obstante, existe un numero
importante de individuos entrevistados que afirmaron no utilizar métodos de
contracepcion porque conocian a la persona con la que mantenian relaciones coitales o
por tener la idea de perder sensibilidad si hacian uso del mismo. De los que afirmaron
utilizar anticonceptivos, una proporcién elevada no hizo ningln uso de los denominados

de barrera.

Los estudiantes valoran positivamente la educacidn sexual recibida a lo largo de su vida;
donde las principales fuentes de informacion empleadas por lo estudiantes
entrevistados son el grupo de iguales, los centros educativos y los medios de
comunicacion de masas. No obstante, los alumnos pertenecientes al Grado de
Enfermeria afirman recibir la informacion sobre sexualidad de los centros educativos vy,
en cambio los del Grado de Administracion y Direccion de Empresas (ADE) obtienen la
informacién sexual de los amigos.
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6.2. Estupio Il

La droga mas consumida por los estudiantes de Educacién Secundaria Obligatoria (ESO)
es el alcohol seguido del cannabis y la cocaina base y en polvo. El inicio del consumo de

dichas sustancias psicoestimulantes se sitla entre los 13,8 y los 15 afios de edad.

Casi el 50% de los estudiantes entrevistados presentaron un rendimiento académico
bajo. Se realizé un andlisis segun el consumo de drogas; todas las asociaciones realizadas
mostraron que el rendimiento académico se encuentra influenciado por el consumo de

sustancias psicoactivas.

En los estudiantes del Programa de Cualificacion Profesional Inicial (PCPl) no se
encontraron asociaciones estadisticamente significativas entre el consumo de drogas y
el rendimiento académico y absentismo escolar. En cambio, el nimero de salidas
nocturnas si que influye en el absentismo escolar de los estudiantes que participaron en

la investigacion.

El andlisis de regresion lineal multiple permitié determinar las variables que podrian
estar involucradas en el absentismo escolar y rendimiento académico. Los resultados
pusieron de manifiesto que el rendimiento académico depende, principalmente, del
consumo de drogas y la hora a la que regresan los estudiantes a casa, tras disfrutar de

una noche de ocio.

La mejor predictora del absentismo escolar de los individuos que participan en dicha
investigacion fue, Unicamente, la variable consumo de hachis o marihuana. Cuando se
llevé a cabo el mismo analisis en los estudiantes de PCPI, el sistema no permitio el

calculo de los estadisticos de influencia, por presentar un modelo con ajuste perfecto.

6.3. Estupio Il

Los resultados de esta investigacion mostraron que los estudiantes universitarios
reciben la informacidon sobre sexualidad, principalmente, de los amigos y de los medios
de comunicacion de masas. No obstante, consideran que las fuentes de informacién de

mayor utilidad son el personal sanitario y, la recibida por parte de los progenitores.
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Llama la atencion el elevado porcentaje de estudiantes que consideran que su
comportamiento sexual se encuentra influenciado por los diversos agentes
socializadores. De mayor a menor, por orden de porcentajes: grupo de iguales, centros

educativos y medios de comunicaciéon masiva.

La calidad y fiabilidad de la informacién sobre sexualidad, fue analizada mediante una
escala tipo Likert. Se puso de manifiesto que la informacidn aportada por los

progenitores es la de mayor calidad.

Las principales redes sociales utilizadas por los estudiantes jovenes universitarios son:
Facebook, Instagram, Twitter y Skype. Una parte de los estudiantes universitarios
entrevistados afirmaron haber utilizado a lo largo de su vida algun tipo de red social con
la finalidad de conseguir aumentar los encuentros sexuales. Tan solo, un 9% de los

encuentros sexuales, a través de la red, termind en una relacion de pareja estable.

La regresion lineal multiple, puso de manifiesto que el uso de redes sociales con la
finalidad de obtener un mayor nimero de encuentros sexuales depende, en primer
lugar, de la informacién aportada de los medios de comunicacion de masas y, en

segundo lugar, de la informacion sexual recibida de sus progenitores.
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7. DISCUSION
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El inicio temprano de las relaciones sexuales siempre plantea riesgos asociados y, mas
aun si estas son sin proteccién. Los resultados han expuesto que todavia existe un
numero elevado de jovenes que mantienen relaciones sexuales con parejas ocasionales
o personas a las que acaban de conocer. Lo que se considera uno de los factores que
mas riesgo podria acarrear en la salud sexual y reproductiva de la poblacién a estudio.
Ademas, de un porcentaje relativamente elevado que mantuvo relaciones sexuales con
mas de una pareja simultdneamente. El no uso de métodos anticonceptivos en las
relaciones coitales de los jovenes lo justifican porque les disminuye la sensibilidad. Lo
gue podria hacernos pensar que esta decisidon estd motivada por la priorizacién, por
parte de los estudiantes de educacion superior, al placer antes que la proteccién y
seguridad de las practicas sexuales, o bien porque conocian suficiente a la persona con
la que mantuvieron el encuentro sexual. Este hecho, posiblemente, se fundamenta en
una idea equivocada de que las relaciones afectivas estables no precisan proteccion que,
a su vez, podria venir motivado por la relacidn de confianza establecida, en el seno de la
pareja. No obstante, se estaria incurriendo en un mayor grado de vulnerabilidad.
Ademas, se ha demostrado que el simple hecho de estar cursando un grado en ciencias

de la salud no predispone a los estudiantes a disminuir los riesgos sexuales.

Se detectd, la existencia de una influencia importante por parte de los medios de
comunicacidon de masas, los cuales poseen una alta aceptacion de los estudiantes
jovenes que los emplean para aumentar los conocimientos en materia sexual. También,
ha permitido identificar al grupo de iguales como uno de los agentes socializadores mas
influyentes en el comportamiento sexuales de la poblacién joven, el cual puede ejercer
como un informante que crea, en ocasiones, desinformacidn y confusion; todo esto
aunado al consumo de sustancias psicoestimulantes, legales e ilegales. El consumo de
este tipo de sustancias se encuentra vinculado, en muchas ocasiones, por la influencia
gue ejercen los amigos sobre el comportamiento de sus coetaneos, por la necesidad de

pertenencia a un grupo.

La investigacion desarrollada en estudiantes de Educacion Secundaria Obligatoria, ha
permitido determinar que desde edades tempranas asumen riesgos con el consumo de
drogas vy, por ende, se podria considerar que también influye en sus practicas sexuales,

teniendo en cuenta que el consumo de sustancias psicoestimulantes favorece en
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muchas ocasiones la desinhibicidn y propicia encuentros sexuales sin el uso de métodos

anticonceptivos de barrera.

Los estudiantes afirman que la familia es el agente socializador menos utilizados para
tratar temas como la sexualidad, pero son valorados como la informacion de mayor
calidad y fiabilidad. Por lo que nos hace pensar, que seria interesante involucrar a los
padres como educadores en sexualidad y, permitir que desaparezca como tema tabu en
el seno de algunas familias. Para ello, es importante que los centros educativos se
impliquen en esta labor, con la finalidad de inculcar a la poblacién mas joven una

sexualidad sanay libre de riesgos.

En este sentido, se debe trabajar el consumo de drogas desde los centros escolares, no
Unicamente con la intencion de disminuir el consumo de las mismas, que va en aumento
y, es considerado como un factor facilitador de las practicas sexuales de riesgo, sino
porque los psicoactivos también, favorecen el abandono escolar y el rendimiento
académicos de la poblacién analizada, como afirman Spear (2002) y Chambers et al.

(2003), en sus investigaciones.
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Resumen Abstract

Objetivo principal: El objetivo de la presente investigacion es identificar los fac-
tores de riesgo sexual v su relacién con la estructura familiar de la que forman parte
los estudiantes universitarios segun el grado que cursan. Metodologia: Se aplicé un
cuestionario a 220 alumnos de los dos titulos de grado de la Universidad de Alicante
(Espaifia). Resultados principales: Los resultados muestran que el 70.1% de los estu-
diantes se inici6 en la sexualidad entre los 16-18 afios. El 95.5% ha utilizado méto-
dos anticonceptivos en su primera relacion sexual. Los estudiantes de enfermeria
recibieron la informacion sexual a través de los centros educativos y los estudiantes
de Administracion y Direccién de Empresas (ADE) la obtuvieron de los amigos.
Conclusién principal: Se concluye que en la poblacion universitaria siguen presentes
conductas que conllevan riesgos para la salud, no encontrandose influenciados porla
estructura familiar de origen. Actualmente, existe cierta disociacion entre la infor-
macion que reciben los estudiantes y las conductas inseguras que llevan a cabo.
Palabras clave: Factores de Riesgo. Jovenes Universitarios. Conducta Sexual. Con-
texto Social. Estructura Familiar.

SOCIOLOGICAL ANALYSIS OF SEXUAL RISK FACTORS IN THE ACADEMIC POPULATION. A
COMPARATIVE STUDY

Objective: The objective of this investigation is identify the sexual risk factors
and their relationship with the family structure which university students form part
depending the degree they are studying. Methods: To 220 students of two degrees
from the University of Alicante (Spain) were applied a questionnaire. Results: The
results show that the 70°1% of the students began their sexual relationship among
the years of 16-18. The 95°5% used contraceptive methods in their first sexual rela-
tionship. The sexual information was given nursing students from school and to the
Administration and Direction of Business’ students from friends. Conclusions: Con-
clude that behaviors which entail health risk are still present in the university popu-
lation. These behaviors are not influenced by the family structure for origin. Nowa-
days, there is a certain dissociation between the sexual information that the students
receive and the insecure behaviors that they carry out.
Key-words: Risk Factors. University Students. Sexual Behavior. Social Context.
Family Structure.
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ARTicULOS ESPECIALES

Introduccion

La sexualidad segin la Organizacion
Mundial de la Salud (OMS) es un aspecto
primordial del ser humano presente a lo
largo de la vida del individuo; incluye al
sexo, los roles de genero, el erotismo, el
placer, lareproduccion, las identidades yla
orientacion sexual, se encuentra influencia-
da por factores biologicos, psicologicos,
socialesy culturales.' Para poder compren-
der ampliamente la sexualidad es necesario
definirla desde diferentes puntos de vista,
uno de ellos es la perspectiva sociologica,
entendida como el proceso de socializacion
dentro de un contexto socio-cultural,
haciendo que los individuos vivan la sexua-
lidad de diferente manera segln el grupo al
que pertenecen.”

El tema de la sexualidad ha adquirido
gran interés en los Gltimos aflos. La impor-
tancia procede de la falta de percepcion de
la poblacion joven de los riesgos v la esca-
sa programacion educativa sobre temas
sexuales.” Actualmente, los embarazos no
deseados y el incremento de las enferme-
dades de transmisién sexual® provocan
vulnerabilidad en los jovenes tanto en el
ambito de la salud fisica y mental, como en
aspectos sociales relevantes.” Por ello, es
necesario que este grupo poblacional tome
conciencia del peligro que implica iniciarse
en las relaciones sexuales de manera tem-
prana, y ain mas si estas son sin protec-
cién.” La bsqueda de la aceptacion social
incita a los estudiantes universitarios a
mantener contactos sexuales esporadicos,
propiciando las conductas de riesgo.5

Estudios realizados en America Latina
y el Caribe muestran que la poblacion
joven tiene relaciones sexuales sin protec-
cion, lo que provoca riesgos de embarazos
no deseados, abortos y enfermedades de
transmisién sexual >’ La investigacion
realizada por Moser et al., en estudiantes
del Departamento de Ciencias de la Salud
de la Universidad Federal de Parana (Bra-
sil), determina que las relaciones familiares
sanas se asocian a una conducta sexual
segura, ademas el estudio expone que asis-
tir a cursos en el ambito de las ciencias de
la salud no es una garantia de comporta-
miento sexual seguro.': Otro estudio lleva-
do a cabo por Chavez M. et al., realizado
en estudiantes de 1a Universidad Autonoma
de Coahuila (Meéxico), pone de manifiesto
que los jovenes muestran una baja percep-
cion de riesgo para el contagio de enferme-
dades de transmision sexual (ETS).
Ademas, se hace patente que los saberes
populares sobre métodos anticonceptivos y
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de prevencion de ETS todavia siguen muy
presentes, provocando una clara diferencia
entre los conocimientos que se poseen y la
actitud y conducta que se asume.  Por
tanto, la investigacion concluye que la
educacion sexual es deficiente o nula en los
jovenes universitarios y que, actualmente,
los centros educativos no figuran como un
eje formativo en esta materia.

Las investigaciones realizadas en Espa-
fia, en estudiantes universitarios, inicamen-
te han tenido en cuenta aspectos puntuales
como la utilizacion de los métodos anti-
conceptivos, los embarazos no deseados,
las enfermedades de transmision sexual, asi
como las practicas sexuales mas prevalen-
tes.”! Los estudios realizados por Lamei-
ras Fernandez et al., en estudiantes univer-
sitarios gallegos, pone de manifiesto que la
edad de inicio en las relaciones sexuales
esta en los 18+2 afios, siendo el método
anticonceptivo mas utilizado el preservati-
vo masculino en un 96,6% de los encuesta-
dos."” Estos datos son coincidentes con el
estudio realizado por Garcia y Alfaro en la
Universidad de Castilla — La Mancha.”

La idea de aplicar la investigacion al
entorno universitario estuvo motivada por
un programa de intervencion realizado en
la Universidad de Cadiz (Espafia), yaque la
poblacion joven se encuentra en un periodo
evolutivo donde sus conductas sexuales
son de gran transcendencia en el desarrollo
personal, ademas de ser un recurso valioso
para lnzl desarrollo social y econdmico del
pais.

Pocos son los estudios realizados en la
poblacion universitaria que tienen en cuen-
ta los factores sociales que motivan a los
universitarios a llevar a cabo comporta-
mientos sexuales inseguros, por tanto, el
objetivo general de la presente investiga-
cion fue caracterizar las conductas sexuales
y surelacion con la estructura familiar de la
que forman parte los estudiantes universita-
rios del Grado de Enfermeria y del Grado
Administracion y Direccion de Empresas
(ADE) de la Universidad de Alicante, de
manera que se puedan implantar en un
futuro programas de educacion sexual en
los centros de educacion superior, como el
realizado en la Universidad de Cadiz.

Metodologia

Se ha desarrollado un estudio descripti-
vo comparativo de corte fransversal, em-
pleando la metodologia cuantitativa. El
estudio fue llevado a cabo entre los meses
de octubre de 2012 y febrero de 2013.

La poblacion, objeto de estudio, esta

constituida por estudiantes del Grado de
Enfermeria y del Grado de Administracion
y Direccion de Empresas (ADE) matricula-
dos en el curso 2012/2013. El universo
estuvo constituido por un total de 1.000
alumnos y la muestra ha estado configurada
por 220 alumnos, 110 de cada uno de los
grados. Para la seleccion de la muestra se
ha utilizado un muestreo aleatorio, estrati-
ficado por cuotas, realizando una seleccion
proporcional al tamafio de cada grado; en
ambos titulos universitarios estudiados
existe una mayor proporcion del sexo fe-
menino, principalmente en Enfermeria. El
tamafio de la muestra se calculd con un
intervalo de confianza del 95% y con una
precision del 3%o.

Los criterios de inclusion fueron tener
una edad comprendida entre los 18 y 24
aflos, siguiendo para ello la escala de eda-
des de estratificacion de la adolescencia y
la juventud propuesta por la Organizacion
Mundial de la Salud_.19 ser estudiante de la
Universidad de Alicante en los grados
seleccionados y aceptar la participacion en
el estudio.

En este estudio se han tomado como
variables socio-demograficas el sexo, la
edad, la estructura familiar y el tipo de
estudio universitario que cursan los jove-
nes.

Las variables propias del estudio han
sido, por una parte, aquellas relacionadas
con la sexualidad y los metodos anticon-
ceptivos: edad de inicio sexual, uso de
meétodos anticonceptivos, nimero de pare-
jas en el ultimo afio, parejas sexuales du-
rante la misma época, consumo previo de
alcohol y drogas; y por otra, aquellas rela-
cionadas con la sexualidad vy la educacion
sexual: necesidad de educacion sexual,
nivel de formacion sexual y emisor u ori-
gen de la informacion sexual recibida.

Para medir el comportamiento sexual
en los participantes se disefio un cuestiona-
rio auto-administrado con dieciséis pregun-
tas de respuesta miltiple; siendo precedido
poruna introduccion donde se explicaba su
caracter voluntario y anonimo, asi como la
confidencialidad de todos los datos. Previo
a la administracion se realizo un pretest del
cuestionario con seis personas, con el fin
de evaluar su comprension y la factibilidad
en su administracion.

Mediante este instrumento se quiso co-
nocer la conducta sexual de los estudiantes
de Enfermeria v ADE, indagando princi-
palmente sobre los aspectos sociodemogra-
ficos (edad, sexo, tipo de estructura fami-
liar y tipo de estudio que cursan), informa-
cion sobre sexualidad, practicas sexualesy
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métodos anticonceptivos.

La aplicacion del cuestionario se llevo a
cabo de forma grupal en las aulas de los
estudiantes en horario lectivo, con previa
autorizacion de los entrevistados y de los
responsables academicos de la docencia de
dichos titulos universitarios. Se les informo
del objetivo general del estudio. Se hizo
hincapié en que fueran sinceros y en el
tratamiento andnimo de sus respuestas.
Durante la aplicacion se resolvieron todas
las dudas que surgieron a los participantes.

Se realizd un analisis descriptivo de las
variables cuantitativas mediante medidas
de tendencia central, dispersion e intervalos
de confianza, para encontrar asociaciones
se realizo un analisis multivariado de las
variables socio-demograficas y de las va-
riables propias del estudio. Para la compa-
racion de variables cualitativas se utilizo la
prueba X? de Pearson, utilizandose el SPSS
20.0 para Windows como paquete estadis-
tico.

Resultados

La muestra estuvo compuesta por 222
estudiantes, el 72°1% mujeres y el 27°9%
hombres, siendo el rango de edad entre 18
y 24 afios, con una media de 19°61 afios
(desviacion estandar [DE=1'544]). El
88'3% formaban parte de una estructura
biparental y el 11°7% de una monoparental.

Para el analisis de los factores de riesgo
sexual de los participantes se tomaron en
consideracion, Gnicamente, las entrevistas
de aquellas personas que habian mantenido
relaciones sexuales completas (201 estu-
diantes universitarios). El 70°1% de los
estudiantes afirma haber iniciado las rela-
ciones sexuales entre los 16-18 aflos de
edad, seguido de los 13-15 afios con un
24°4%. Como puede observarse en la Tabla
1, el motivo por el que los estudiantes se
inician en las practicas sexuales es porque
les gusta, con un 46°6%, existiendo una
frecuencia superior en la
poblacion masculina, en un

ORIGINALES

Un 17% (34 sujetos) indicéd haber
mantenido relaciones sexuales con mas de
una pareja durante la misma época. Al
analizar los resultados en funcion del sexo
encontramos que no existen diferencias
significativas entre hombres y mujeres. Un
7873% y 85% respectivamente afirman no
haber mantenido relaciones sexuales duran-
te el mismo periodo de tiempo frente a un
21°7% de los hombres y un 15% de las
mujeres que si lo habian hecho (X de
Pearson = 1°323; gl = 1; p = 0°250). Al
relacionar esta pregunta con el tipo de
estructura familiar de origen, los datos
muestran que no existen diferencias entre
los jovenes procedentes de familias bipa-
rentales frente a los originarios de familias
monoparentales, observandose una mayor
proporcion de estudiantes que no habian
mantenido relaciones sexuales durante la
misma época en un 83% de los sujetos,
como se muestra en la Tabla 2.

En cuanto al niimero de parejas en el
ultimo afio un 84°1% de los estudiantes
tuvo menos de dos parejas sexuales; exis-
tiendo un porcentaje superior en la pobla-
cion femenina (90°8%) frente a un 68°3%
en la poblacion masculina; seguido de la
opcion de 2-3 parejas con un 16°7% v un
5%, de hombres y mujeres respectivamen-
te.

El 95°5% de los encuestados dijeron
haber utilizado meétodos anticonceptivos en
su primera relacion sexual; siendo el mas
usado el preservativo, con un 68°5%; se-
guido de la pildora en un 23°9%. De los
que afirmaron no emplear ningtin anticon-
ceptivo, un 44°4% indico era porque co-
nocian suficientemente a la persona y un
22°2% porque sin preservativo se siente
mds. Se realizd un analisis del tipo de
anticonceptivo utilizado en las relaciones
sexuales en funcion de la estructura fami-
liar (biparental-monoparental), demostran-
dose que existen diferencias significativas,
con una minima asociacion (X2 de Pearson

Tabla 1. Principal motivo para la primera relacion en funcion del sexo

=7'341; gl =2;: p=0'025; V de Cramer =
0,182). Se correlacionaron las variables
consumo de alcohol y drogas previo a las
relaciones sexuales segin el tipo de estruc-
tura familiar, poniendo de manifiesto que
no existen diferencias significativas (X: de
Pearson = 0°919; gl =1; p=0°338).

Un 89°6%de los estudiantes universita-
rios afirma haber recibido informacion
sexual; siendo las principales fuentes los
amigos (31°2%), los centros educativos
(35°7%) v los medios de comunicacion
(16°6%). Al relacionar esta variable con el
tipo de estudios, como se observa en la
tabla 3, los estudiantes de Enfermeria reci-
ben la mayor parte de la informacion de los
centros educativos enun 47°5% frente a un

24% de los estudiantes de ADE; en cambio
los estudiantes de Administracion y Direc-
cion de Empresas obtienen la informacion
de los amigos en un 35% (X de Pearson =
17°385; gl = 4; p=0’002; V de Cramer =
0°296). Los estudiantes universitarios
enfrevistados valoran su educacion sexual
con una media de 6’91 sobre 10 (DE=
1°761).

Discusion

Los resultados ponen de manifiesto que
practicamente la totalidad de la muestra ha
mantenido relaciones sexuales completas,
sin existir diferencias significativas entre
hombres y mujeres. Se han encontrado
similitudes con otros estudios, en cuanto al
inicio temprano de las relaciones sexuales,
encontrandose entre los 14-19 afios en
ambos sexos. 194

Aunque la mayoria de los estudiantes
afirma que su primera relacion sexual fue
con pareja estable, todavia existe un niume-
ro elevado que mantiene sexo con personas
que acaban de conocer o con pargjas oca-
sionales. Los resultados respecto al motivo
por el que los estudiantes se iniciaban en la
sexualidad demuestran la existencia de
ciertos patrones machistas
que en la actualidad persisten

67°7% frente a un 38°1% de Sexo Principal motivo para la primera relacion sexual p en las sociedades occidenta-
las mujeres; seguido de un Porque me Por probar nuevas Otros les, donde los varones pueden
38'3% del item probar nue- gusta(n=103) | experiencias (n=85) (n=34) tener una vida sexual mas
vas experiencias, (X* de :ombre g;::" L;ﬂ i‘;g:” ‘;Ei 13::” ES]G] 0.01 activa y con diferentes pare-
Pearson = 15°865; gl=2;p< —= 1% { 5% | A% (29 ; ' ares

g P e 15.6% 28.3% 15.3% jas, mientras que las mujeres

0°001; V de Cramer=07267).
La persona con la que mantu-
vieron sexo por primera vez

Tabla 2. Simultaneidad de parejas sexuales durante el mismo periodo en

funcién del tipo familiar

contintian siendo est1gmatlza-
das en materia sexual.”
Sobre los anticonceptivos,

fue con su pareja estable en Estructura familiar Simuitaneidad de parejas sexuales p aunque el preservativo sigue

un 77°9% de los sujetos (‘( 8i (n=34) No (n=166) utilizandose de manera sis-

de Pearson = 15°848; gl = 2: Biparental 14.4% (25) 85,6% (149) 0.01 tematica por la poblacion

p < 0°001; V de Cramer = Monoparstal 34.6% (9) 65.4%(26) universitaria, todavia existe
Total 17,0% 83,0%

0°281).

una proporcion elevada que
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no lo utiliza, produciéndose de
esta manera un mayor riesgo de

ORIGINALES

Tabla 3. Principal fuente de informacién sexual segin el tipo de estudios universitarios en curso

contraer enfermedades de trans- I_Estuc_!iog Principal fuente de informacion sexual p
mision sexual y embarazos no universitarios : :
deseados: es ;i L . Amigos (n=62) Centros Padres Cursos (n=8) Medios de

e.sea“ o0s; estos datos ?0f1 c011.1c1- educativos (n=71) (n=25) comunicacion (n= 33)
dem%bﬂ_ con otros estudios realiza- Enfermeria 27.3% (27) 47 5% (47) 8.1% (8) 6.1% (6) 11,1% (11) 0.01
dos.””"* Al comparar los resulta- ADE 35,0% (35) 24.0% (24) 17,0% (17) 2,0% (2) 22,0% (22)
dos sobre el consumo de alcohol Total 31,2% 35.7% 12.6% 4,0% 16,6%

ydrogas previo al acto sexual con

ofras investigaciones, se reflejan diferen-
cias: no demostrandose la existencia de un
consumo mayor de sustanciqsﬂ?sicotrép icas
en la poblacién masculina. ™~

Al comparar los resultados sobre el
namero de parejas en el Gltimo afio de los
jovenes enfrevistados con otros estudios
realizados se encuentran similitudes, en el
sentido de que los hombres presentan un
mayor porcentaje parejas sexuales en rela-
cion con las mujeres. Estas diferencias
podrian tener origen, principalmente, en la
falta de compromiso por parte de la pobla-
cion masculina, cuya promiscuidad ha
estado cultural v socialmente mejor vista
que la de las muj eres.'® En lo referente al
origen de la informacion sexual de los
universitarios, como se muestra en otras
investigaciones, las principales fuentes son,
por este orden, los amigos, los centros
educativos y los medios de comunicacién.”
Se han encontrado diferencias significati-
vas en cuanto a la titulacion; lo que podria
demostrar que seguir estudios de grado en
ciencias de la salud propicia una mayor
informacion sexual.

En cuanto a las limitaciones de la in-
vestigacion, por un lado, la seleccion de la
muestra ha sido estratificada por cuotas y.
por tanto. no es representativa de la totali-
dad de los estudiantes de la universidad v,
por otro, este tipo de estudio siempre plan-
tea sesgos de deseabilidad social en los
participantes a la hora de ofrecer las res-
puestas; ademas se tratan aspectos comple-
jos e intimos Unicamente desde una
aproximacion metodoldgica cuantitativa.

Conclusiones

A lavista de los resultados, se conside-
ranecesario continuar realizando investiga-
ciones en el ambito universitario sobre
temas sexuales. Se puede concluir, por un
lado, que en la poblacion universitaria,
incluso encontrandose en la era de la in-
formacién:h todavia siguen presentes cier-
tas conductas sexuales que conllevan gran-
des riesgos para la poblacion joven, no
encontrandose influenciados estos compor-
tamientos por el tipo de estructura familiar

de la que forman parte; por otro lado, cur-
sar estudios de Enfermeria no presupone un
comportamiento sexual seguro, para el caso
analizado, principalmente porque en la
actualidad existe cierta disociacion entre la
informacion que reciben los estudiantes v
los comportamientos que llevan a cabo.
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CONSUMO DE SUSTANCIAS PSICOACTIVAS Y RENDIMIENTO ACADEMICO.
UNA INVESTIGACION EN ESTUDIANTES DE EDUCACION SECUNDARIA
OBLIGATORIA

SUBSTANCE USE ASSOCIATED WITH ACADEMIC PERFORMANCE. A
RESEARCH ABOUT SECONDARY EDUCATION STUDENTS

Allsa Mavaldn Mird y Radd Ruiz-Callade

Departamento de Socholagla |, Unhersidad de Alicante

Objective. This article aims to analyze the associabion
benseen nightife habits, the drug usze and the
schievement and truancy in teenagers Alicante {Spain).
Methodofogy. The sample was composed by a total of 738
Serundary Education smudents, which is compulsory in
Epain. A descriptive analysis of quantitative variableswas
performed; the correlation between varables were
studied with the Pearson correlation coefficient, and
finally & multiple finear regression analysis was
performed using the method of step forward. Reswits.
B65,5% of the students stated they had ever consumed
alcohod, 25% reported that they used cannabis. The
consumption of this last substance reached the 42, 3% in
students of the Program of Inidal Professional
Cualification. The regression analysis showed that the
predictors of performance and schoo! absentesism are
drugs wse and homecoming tme. Conclusion. The
academic performance and school absentesism is
influenced by drug use, and at the same time the
consumption of psychostimulants is increased however
much it ks delayed the time back home.

Keywords: teenogers, drug use nightlife habits and academic
ochisvement.

Resumen

Objetivo. Este articulo pretende analizar la asociacion
existente entre los habitos de ocic nocturne, ef consumo
de drogas y el rendimiento y absentismo escolar &n los
adolescentes de Alicante (Espanal Mefodologio. La
muestra estuvo compuesta por un ol de 738
estudiantes de Educacion Secundaria Obligatoria (ES0)L
Los datos se recogieron mediante un cwestionario
anonimo y auto-administrade  durante el  curso
academica 201372014, 52 realizo un analisis descriptivo
de las variables cuantitativas; se estudio la comelacion
enre las variables con el coeficente de correlacion de
Pearson, y por uUltimo se llewe a cabo un analisis de
regresion lineal multiple mediante el método de paso a
paso adelante. Resuftodos. El 65.5% de los estudiantes
afirmo que habia consumido alcohol alguna vez y el 25%
cannakbis. El comsumo de esta ultima sustancia alcanzd el
423% en esudiantes del Programa de Cualificacion
Profesional Inicial (PCPIL El analisis de regresion mostro
el consumo de drogas y la hora de regreso a casa como
variables predicooras del rendimiento academico y del
sbsengsmo  escolar. Condusiones. A temor de los
resultados se puede conciuir gue el rendimiento
académico y el absentismo escolar se encuentram
influenciados por el consumo de drogas, y a su vez el
consumo de psicoesdomulantes se we incrementado
cuanto mas se retrasa la hora de regreso a casa

Paolobras dove: odolescentes, consumo de droges, hobitos de
ocio moctunno § rendiimients’ ooadamica.
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B consumo de swstancies psicofrbpicss ente los
adolescentes s un problema habifual en fodo & munda,
Bagandn 8 comertirss en una cussBon de saled pdblica, ya
gue glects negativamente 2 lbs individuos consumidones,
en suE rmoles sociskes, scondmicos ¥ de salud (Salazar y
Amivillaga, Z004). De este modo, bos jdvenss asocian las
salidas noctusnas con las relaciones sociales y el consumo
de sustancias peicoesiimulanies, sin tener en cuenta los
riesgos que pueden acemess (Espada, Giiffin, Botvin y
Méndar, 2003; Mavaién y Fuir-Callado, 31 E5).

La edolescenca es considerada una etapa crucial dad
ciclo vital donde & ndnviduo define eu identidad, se integra
en un grupo social y consolida sus habilos de vida La
expenenca ha puesto de manifiesio gue los adolescentes
constituyen un grupo de pobdacidn expuesto al resgo del
uso de drogas debido a la combinacitn de varios faciones,
como ks teecendencia de los cembios gue kea scontecen y
5uE consscuenies conflicios emodorales, & bos gue hay
gue aunar la dificultad para adapisrse = los cambios y &
influencia del entormo (Osono, Oregs de Medina y Fillon,
2004; Villetoro of &, 2002). Diversos aulores destacan gue
el consumo de sustsncias adicivas en la edolescenca
fiene tres principales &mbitos de desamolio; la familiz, &
grupo de iguabes v la escusla (Carrasco, Bamigs y Ledn,
2000},

La etapa escolar es fundamentzl para el proceso de
socislizaciin de los adolescenies, por elo se han asociado
dierentes isciores &l consumo de drogas ente la
potdaciin juveni, como e mecio lemprano gue miwe
negativaments en el rendimients escolar, provocando wna
dsminucidn de sSus  oporfunidades educalvas  y
profesionales (Vélar y Roa, 2005%; Kovars of 5., 2008). B
rendimiento académico es enendido como el cumpiimiento
de lass metas, logros u objefivos estsblecdos en una
materia (Wéez y Roa, 2005). Su objstividad se encuenira
en gque evalia el conocimiemto medianie calificaciones,
pere en realidad es un Endmeno complejo  de
caracierisicas subjetves que se encuentran vinculadas a
la socion educativa, i sociclogla y la peicologle educativa
(Caso y Hemandez 2007).

1anl3|hm.—?urm:hllnriml.ﬂhtimqunnﬁpmmdu:b
forma sheiracts sti considesando un concepin da una mAnGT: BmphR,
m@merd y no espeniice.
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100

Estudios resizados en Morleamérica, en estudianies
de educaciin superior, revelaron que al B,3% ha wilizado
farmacos peicoestimulames durante su vida: el propdsito
mds comun de su uso fus feciier l2 concentracidn en um
65 2%:, ayudsr & estudiar en un 589,B% y sumentar &
estado de alerta en un 47,B%. Ademds, esle consumo se
encuenire vinculado con el frecaso escolar, los problemas
de conducta y slgunos sintomsas depresivos (Teter af al,
2006; Johnson, Cohen ef af, 2000). Imestigaciones
Bevadas a cabo en Lafincamérnica ponen de manifiesto gue
el 509 de los estudianies consumidones habian presentado
un promedio en les cafificaciones de 7,02 8 y un 41 7% de
8,9 & & sobre 10 (Magafia, 2007); se concluyd que aguellos
adolescenies Que presentan un pensamEnio abstracio 1
tienen menor Kesgo de consumo de drogas, es decr, gue
éate Bctiz como un factor protector (Mevarmo de Seéz ef
af, 2009). Bl estudio realizedo por Macionas Unidas contra
lzs droges y el defito (2000), delermind que aguellos
estisdianies oQue  peesenteron  bajas  cafficaciones o
reqitie ron algin curso manilestaron un consumo de drogas
mas ssiduo gque los gue Bene un mejor rendimiento
scadémico. Ofras pesquizas en Europa exponen gue &
consumo de sustancizs peicoactivas provoca  mayor
msafisfaccitn escolar y, por tanto, un elevado indice de
sbsenismo escolar (Karstrizs, Power y Swanson, 2001 )

Imeesfipaciones realzsdes en Espafia evidendian gue
el consumo de glcohol infuye en el ebandono escolar
(Garcia y Camasco, 2003). Cwo estwdio veafizedo en
adolescenies dal Peis Vasco mussira una relacidn enfre ol
consumo de alcohol, o fraceso escolar y  peomres
percepoiones de rendiméento escolar (Laespada y Ho,
1986} La imestigacion llevada g cabo por Kovacs et ab
{2008}, en estudfianies de Baleares, expone la clara
esociacidn exisiente en los problemas scadémicos y el
consumo de tehaco y slcohol.

Por todo lo expuesio con anferioridad, se considera
tanto, &l obéetive principsl de o siguents investigacion
consmie en anelzar la esocieciin exstenie entre los
hiéhitos de ocio nocturno, & consumo de drogas y &l
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rendimients y sbeentismo escolar de los adolescenies de
Alicante (Espafia).

METODO

Participanies

Le poblacidn objsto de estudio estwo conformada
por un tolsl de 2.392 estudianies de Educecitn Secundaria
Obfgatoria (ES0), de colegios e insSutos pdbBcos y
concertados de la cudad de Alicanie, duranie & curso
scadémico 20132 4. La muesira fue cabouleda con un
imiervalo de confienza del 85° y con una precisiin dal 3%
y siendo p-g-50%. Finalmeni=, 8 contd con wn iotal da
738 estudianies de Educacidn Becundaris Obligatosis
(ESD), 52 de los cugles pertenscian a s grupos del
Programa de CuaBficacitn Professonal Inicial PCPTE.

El sisiema de muestreo fue abeatorio, polietapeco y por
conglomerades. Estos fueron formadoe en dilerentes
etapas; en |a primera stapa, se ssleccionaron los colegios
& insfiuies que conformaban las unidades medianis un
procedimients de afijscién proporcional. En la segunda, s2
seleccionaron las auss como unidades de destrbuscion,
empedndosse para elo une teble de mimeros aleatonios;
con &l obietivo de garantizar que todos los centros fuvieran
la misma probebifded de ser seleccionados. Los
conglomerados estuvieron compuestos por 20 centros
escolares, de los cualkes se selecoionaron 40 sulas.

Los crierios de inclusion fueron, primeso, ester
cursando estudios de Bducacion Secundana Obligatona
{ESD) en los centros eacolares piblicos y concertados y,
segundao, estar presentes en el auda el diz y Ia hora en =
gue e realizd |a recogida de datos.

Variables

5= mifieron lzs siguienies vanables esgrupadas en
dnversas calegorias: dafos sociodemogrdficos -eexo, 2
contd con un total de 368 mujeres y 370 hombres, y edad,
eshsdianies de 16 a8 22 aiios-, fipo de cenfro educafvo - en
esta invesSgacion los centros seleccionados fusron de

I“Dg'l_.lmi i mnado gua no ha chenido & thao da
Graduado en Educaniin Sequndaria Obigmiora (ES0), oon al ohjstn d
o mlcanm o compeienoes proksonakes da oivel 1o ygue tengan ln
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findaridad piblica y concertada-. Tambén se fveron en
cuenta variables como el rendimisnio académico, el cual ha
gido valorado en funcidn de = los estudiantes han
suspendido y repetido algln curso escolar, &l absanSamo
escolar, se ha evaluado segin la frecuencia de las
susencas, y lss relacionedes con los habitos de ocio
nochumo, &8 decr, freceencies de sabdes nochemas,
horanio de vuelia 8 casa y consumo de paicoesimulantes,
tanto kegales como degabes. No se delectd la existencia de
variables de confusiin o terceras vanabiss que dafiaran fa
velidez interna de la inveafigacidn.

Instrumentos

Se uiilizd = versibn 2010 del cuestonano ESTUDES
publicado por el Plan Mecional sobre Drogas (Minksteno de
Sanided, Sewicioe Socigles & lgusided del Gobiemo de
Espafia), se frals de un cusstionano estandarizado,
mdvidual y andnimo. Bl cuestionano consta de diversos
modulos. El primero, recoge detos solwe las caracieriaficas
sociodemograficas, & uso de drogas, kB percepcidn de
neago sobre distintas conductas de consumo de drogas y
aobre aspectos eladionados con el ocio y & Bempo Bwe. B
segunda, incluye preguntas relaconadas con el consumo
de aleohol y isbaco. El fercere, obtiens informaciin sobre
&l consumo de drogas de disefio y, por dlimo, se incluyen
preguntas relacionsdas con oz problemas socisles o de
salud, la informacitn recibida, el consumo de droges por
parie de smipos/ae y la achitud de loe padres y madmes
respecio al consumo. En &l estudio e omiberon pregunias
refacionadas con e consumc de heroina e inhalanies
volaies.

Bl instrumenic uflzade fee un cuesBonano
estandarizado y andnimo, &l cusl se velidd para ka
pobiacidn objeto de eshefio y es simidar al de ofras
encuestas en Europa y Moreaménca.

Procedimisnto
La informacién fue mcogida mediznte un cuesbonano
anfdmimo y suts-administrade dwanie &l cuwso escolar

201372014 en colegios & institulos plblicos y concerados
de |a ciudad de Alicanie, previa

posibiidad de una Fosrcitn ooolobore sarfarions. Mrisono de
Educacién, Cubwra y Deporie, 2014 (Madrnid).
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autorizacion de los enfrevislados y de |85 autoridades
académicas. Durante la cumgplimentacidn se ha contado
con la supervieion de los técnicos de prevencitn dal Flan
Municipe!  sobre Drogodependienciss  (Concejaliz da
Accion Social del Ayuntamisnto de Alcante).

Mo s= registraron ncidencias relevanies en cuanto a
Iz administracion y colsboraciin de estudiantes duranis la
reafizacydn del estudio. La tasa de respuesta fue masiva y
la proporcidn de estudianies gue se negaron &
cumplimentar e cuestionerio fue imelevanie. Las
nsfluciones  educefivas no echazaron o ehusamon, en
mangin momento, su particpacion.

Se reafizd wn andlsis descripfivo de fas veriables
cuaniiatvas, mediante medidas de Endencia central y
dimpersiin. Ss calculd la asociacion de bos faclores ds
neago con las variables dependientes utfizando razones
de disparidad & inervalos de confianza dal 85%, con el fin
de evaluar ks precisidn de ls estimaciin. Se enalizd la
comelacin entre las distinlas variables con el cosficents
de comelacion de Pearscn. Por (Glfimo, se levd & cabo un
andlisis de regresidn lineal miltiple mediante & método da
paso B8 paso hacia adelanie o forward pam velorer las
variables que podian estar asoeciades con & rendimiento y
sheenfismo escolar. Se ufilied o paguste estadisfico SPSS
20.0 para Windows.

RESULTADOS

656,5% afemd habers corsumido alguna ver. La edad
media de inicio se encuentra en 13,8 afos; an cambio, en
los estudiantsa de PCPl s= sitlz en los 14,4 afos. En
cuanio Bl cannebis, el 2% de los estudienies indicd
haberlo consumido alguna vez en su vida. En esie casa,
edad de micio del consumo de esie sustancia es aigo
superor & la def alcohol situdndose en bos 14,6 afos. Un
42 3% de loe estudianies de PCPI afirmd haber consumido
cannabis alguna ver B consumo de kss denominadas
drogas duras, tales como la cocsing, speed y Sxtasis, en
fos estudiantes de la ES0 de Alicante se sitia en niveles
muy bajos. 5i =8 mesliza una disfincidn enre BB cocaing
bese y |2 cocaina en polvo, fueron ded 0.8% y un 1,3%,
respectivaments, aquellos gue la habian corsumido alguna
vez. La eded media de iniGo del consumo en estas dos
variantes se sitia en bos 15 afios.

Bl 48% de ks estudianies encuestedos presentaron
un rendimiento académico bajo, como e observa en la
Tebla 1, sxisfendo una frecuencia supenor en la poblaciin
masculing, en un 52,92 frenie a un 47, 1% de las mujeres
{){Eda Pearson= 10.715; gl= 2; p=0,05; ¥V de Cramer= {0,
125}

Tabla 1. Rendiminin acaiémioo e faoiin del scao

Los meultados fueron estrafificedos por estudiani=s
de Educacidn Secundaria Obligatoria (ES0) y  por
eshefianies del Programe de Cuslificacion  Projessonal
Imicaal (PGPE), dadas las caracierisboas de ésins (timos,
es decy, son alumnos que desean una insercin Bmprana
en al ambito laboral y gue pueden encontrarss en un rEsgo
grave de abandono eacolar.

Le muesira eshwo compuesta por un toisl de T38
eafudianies, un 48% da hombmes y un 52% de mujeres, de
los cuales 52 pertenecien &l Programa de Cualificaciin
Profesional Inicial {PCPI). Un 788% =ran hombres ¥ un
21,25: eran mujeres.

B alcohol es la droga més consumida por losfs
eshadianies de Educacién Secundaria Obligatons (ESO). El

N o«
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Sean Suspender y mpalir curso
8 [
Homibre 2% FTErY
Mugr 4R %
Total -3 ST
Fuenter slsboraciin propin

Al regizar o estwdo en funcidn de kos ofas que
haiwan consumide drogas, b esultados demostramn gue
&l consumo conjunio de sboohol y cannebis presenizha
diferendias significativas (X2 de Pearson- 54,923; gle 14;
p- O0,0E; ¥V de Cramer=- 0,201), con una minima
asociacidn. En cuanio &l consumo aisledo del msto de
drogas estudiadas, tanio legales como ilegales, s& puso da
manifiesio gue = mendimienio escolar 8 encuBnia
nfluenciado por el conssmo de izs mismas. Es importanis
desfacar gque 5 peser d8 gue las =socisciones son
significaivaa, la fuerza de éstas =8 minima como queda
evidenciado en ia Tabla 2
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CONSUMO DE SUSTANCRAS PSICOWCTWAS Y REMDMENTO ACADEMIDD. UNA INVESTIGACKON EN ESTUDIANTES DE EDUCACION SECLNDA R

DBELGATORA Tabla 2. Ferndmicods scadimicn sn funcidn del consumo de doges

Chi-mmdmdo de Pesrson Ve Cramer
Valior Gl Eﬂ Valor Sig spmarmmda
aminhitcs
Consums do cannabia B 4D 18 (i) =7
Consums de cooning bass 2 428 5 .00 s e ]
Consumo de cooning an poivo 22 585 ] (004 L= S
Consuma da GHE 15,355 & 04 L] S
Consums de dainsis 24,535 ] 008 150 oS
Consumsa ds SPEED 21,01 8 006 125 Joos
Cansuma de alucindgenos =60 L] .oon s Joon
Consums oo aicohol cannabin R ] 14 L oD0 201 1 ¢]
Ca o aleohod 1008 = 615 Jes i
Faenter alsboracion propm
En los estudiantes de PGPl se cosrelacionaron las El andksisz de regesitn neal miltple dslemmnd s
varigbles dfas gue has consumido drogas (alocohol, principal predciore de la vanebe dependienie, ¥ peseniz
cannabis, GHB, éxiasi, cocaing, speedy alucindgenca} an custro dilerentes modelos, siendo un modelo significativo. E|
funcién dal rendimfenio scadémico y shsenliamo escola, rendimienio escolar sobre of consumo de drogas depande en
poniencdo de manifesto que no  existian - dietencias primer fugar de la vakshle dias que has consumide hachis o
significatives. Al analizar & nimero de sdidss pocturnas mathuana an ku vids, seguido de la hora de regreso & casa,
respecin al absemismo escolar, e demostrt que existen das que has consumido conjunisments slcohd y cannabis (12
dilerenciss significetivas, con une fuere asociacion %2 de meses) y, por diima, consumo de GHB o ériasia Fguido por
Pearson- 13,043; gl- 6; p~ 0.042; ¥ de Cramer- 0, 506). primers ver (Tabia ).
Tabla 3, Regeasitn miliphks: Rendimianio escolary consume do drogas
COEFICIENTE HO COECIENTE T ShE
[ESTANDARIE ADDY ESTANDAREADD
WO0ELD
B Emor ]
tipica
1 Conmtants 08 =] 2388 o
Dias o= has corsumide hachio o - Ja 320 3,800 S
mushuana en tuwida
2 Conslanta - 15E 150 BT A5
Dies o has corsumido hachis o -1 ] 2Te 34T 0]
munhusna e b vida:
Hom de vk safids moctuma Aoz JET 224 aTa3 By
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Tabdn 3. Regmaiin miliple: Rendmiznio esolary comsumo oo droges (ooninusciani

COEFICIENTE MO COERCIENTE T 3G
ESTANDARE ADD ESTANDAREADD
WODELD
[ Emor []
tipio
] TConstans -] 1ED EXIT) e
D¥as gue has ocorsumsds hackis o s ] Ao 3355 S0
manhuanasn u vida
Hoea davuclin salicds noctonma At ] 210 3158 g
Dfas que s consmide conjLniaments - 0E AE0 -1l -1, 588 JHE
mlooholly cannabis (12
4 Constamic 231 <180 -E 218 225
Dfas gue has oonsumsds haokis o s -] Jgaa Ao 4037 00
marnhianyen u vids
Hosa devuslta salicds nociora AT JoEr 257 3134 Jz
D que has consumido conninments - o8 ] - 2381 e
alcohol y cannsbis {12m)
Corsume GHE o dudasi liguido por prmens -] A JET Lare 250
W
Fusnte: e [sboreoion propsn
El anéliss de regresion mditiple nos muesta que la DISCUSION

mejor predictors para el abeentamo escolar en funcidn del
consumo de drogas &8 la vanabls consumo de hachis o
marihuzns por pimera vez. En kos estudientes de PGP no
s& han podido calcular los estadisticos de infuencia, ya
gue el ajuste ee periecio, es decir, |a verisble ahssnfizmo
aescofar depende  funcionalmente del consumo de drogas
iFlz- 1]. Bl cosficents de cormelacion (R} indica que existe
una fusrle asociacitn [ineal posifive ente fas verables
introducidas en e modelo. A tenor de |os resulados
obienidos se pueds sfirmar gque la varsble dependients
guada sxplicada an su fotalidad (Tabla 4).

Tabla 4. Regesiin miffpl. Absenfsmo esoolar ¥ consamo de dogas
(PO Resumen dal model:

WODELD # ERROA TIPICD
Rr R OELA

coRREGmA™  psmuarson
1 &7 Ay 423 300
2 B3 | =80 223
E B2 - JE2 . a2
'] B G5B BB a2
5 o= EeE a1 054
B 1000 1,00 1,000 D00
T 1,000 1.0 L.000 000

Ferier clnbormatn popn [ Coelciete do oorelacon mispe. | F
Cosfivients & detsmiraniin. () Crefioonis de deminacidn ocomagids.

Los resuflados del presene estudic ponen de
manifiesio que gran parte de los estudianies de Educacion
Secundaria Oblgsioria (ES0) han consumido alguna vez
en U vida sustancias psicoestimulanies. El alcohol es la
droga més consumida seguids del cannshés, estos datos
son coincidenies con otme esiudios realizedos (Vélez y
Roa, 2005; Becofia, B000).

En cuando &l andbsis del rendimienio académico, se
demosind que se encoentra influencizdo por &l consumo de
drogas y |a hora de regeso 2 casa en tempo de ocio, ko
gue nos hace pensar gue cuanio mas retrasan la hom de
Begada & ces3 los estudianies, meyor riesgo d8 CONSUMD
da drogas asumen, lo que podria condicionar un aumento
dal frecaso escolar (Mabtwrana, 2011; Viélez y Roa, 2005;
Bryent sf &, 2003; Camasco, Bariga y Ledn, 20041 Todo
egio podria estar inflencade por & proceso de
sodcalizaciin de los jivenes, ya que &l deseo de aceplaciin
v parenancia al grupo ea de gren impofencia durante esta
etapa. Esto puede lleger a proporcionzles une  visson
distorsionada de su entorno, siendo incitados al consumo
por sus propios sguales (Ceballero-Hidslgo, Gonzalez,
Panilla y Barber, 200&).

Bl abeentismo escolar de los edolescenies, como sa
muesira en otras imestigacionss, es idenificado como
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un facior predictor del comsumo de droges; aquelios
estudfianies gue han presentado un meyor nimeso de
falas de asisienca injustiicadas han Enido un consumo
mas elevado de psicoestimulantss (Moral, Rodrigusz y
Sirvent, 2006; Bryant ef &, 2003; Maturana, 2011), o gue
noa hace pensar gue log cenros educativos pusden actuar
tento de factor protecior (Camaesco, Bamga y Ledn, 2004;
Lépez Larrosa y Rodrigues-Anss Palomo, 2012) como de
riesgo (Camasco, Bamiga y Ledn, 2004). No obstenie, oiras
imestigacionss indican la necesidad de ser cautsioans al
vincular &l abesantiemo escolar con el consumo de drogas,

y& gue los meultados asportedos son poco concluyeniss
{Calaizat et ai, 2000).

Aun &si, &l consumo de dropas B encuenia
delerminado por diversos factores. Por un lado, aquellos
redacionados con la escuela como el ebsentismo y el bajp
rendimiento, tal como se ha demostrado en este estudio.
Ademads, obroa sutores destacan también la naafisiacoon
académica, & bajo nvel de comproméso en fas actividedes
formativas y conductas problematicas en e aula Por obro
lado, ke relacionados con el ambito familiar, a pesar de
gue en esta imestigecion no eren objgfo de =ndlsis
{Lucchese ef al, 2013).

CONCLUSIONES

Los resultados obienidos en este eshsdio permiten
muostrar como el endimiento académico y &l absenfismo
escolar s2 encuentran influenciados por el consumo de
drogas, 8 su vez & consumo de peicoestimuianies ss ve
incrementado cuanto mas se refrasa la homa de regreso a
casa &n fiempo de ocio. A la visla de los meufiados e
esSma necesario confinuar imwesfigando sobee esfa
ematica reafizando un andliss cusfsivo asociado, tEnto
en = ambito del s de sustancizs psicoeciivas como ds
aquellas varisbles mlacionadzs con el facaso escolar.

Imeestigaciones reafiradas recisnemene han pussio
de manifiesio gue una buena inlegraciin en el sislema
educafive mejora bkos resultados académicos y la salud da
los jowenes (Cume ef &, 2012), la inlegracion socal y o
estado de salud en edades mas avanradas (Catslano af
al, 2004; Fofergill et &, 2008}, actusndo como factorss
de prondsfco. Por tanto, 3= considers comenients gue
futmos estudics sobee este malena Engan en cuenia
sguelias variables peicosocialbs melaconadss con e
contexto ecadémico y familiar,
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ademis de |as carsciestices psicoindividusles de loa
sujetos perienecenies a la pablacion objefo de estudio.
Respecio a lzs Emitaciones del estudio, es meefiabls
que |la muestra procede de una Onica region geogeafics, por
lo que resulis imprescindible evitar generalzaciones a ofros
contextos. A su vez, al traterse de un eshudio Fansveraal,
no han podido ser eveluedos los anecedenies temporales
de las ssociaciones presentadas en la invesfigacion y
tampoco se han podide deerminar las causes del
fendmenc cbeervado, Del mimo modo, es necesano
destacar que esie tipo de investigaciones siempre planiean
sesgos de desesbilidad social al ratar Emas complejos v
concemmaent=s al &mbito intimo de los Individuos.
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proyecty de invesfigeciin “Consumo de drogss enfre
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9.1. Estupio Il

THE ROLE OF SOCIALIZING AGENTS IN THE SEXUAL BEHAVIOR OF YOUNG COLLEGE

STUDENTS. A BALANCE CRITICAL OF FUNCTIOMALISM

Abstract

This article aims to determinate the degree of implication of the main socializing agents
as influential information sources on sexual behavior of the university students. For that
purpose, a descriptive study based on quantitative methods has been carried out. The
sample has been comprised by 1106 students from the University of Alicante {Spain),
enrolled in the academic year of 2015/2016 and selected through simple probabilistic
aleatory simple sampling. The data have been obtained though an anonymous auto-
administrative and self-elaborated questionnaire. The results revealed that most of the
students have received sexual information from different socializing agents. 29,1% of
the respondents asserted having used some type of social network with the purpose of
achieving sexual encounters. The multiple linear regression presented two statistically
significant models, where the dependent variable — use of social networks with the
purpose of achieving sexual encounters- is explained by the independent variables —
Iinformation received from the media and progenitors- In conclusion, this study reveals
that the environment that surrounds university students, mainly comprised by
socializing agents, that surrounds the individual social life, are factors that have an

influence on youths sexual activity.

Key-werds: sexual behavior, young, college students, socializing agents, health

sociology.
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INTRODUCTION

Social relations among individuals are introduced in a new field where they are capable
of generating, regenerating, growing and transforming themselves; this does not mean
that the previous forms of relation are dizappearing but the socialization processes are

being modified (Bernete, 2010).

Soclalization, from the sociology’s point of view, can be defined as the dynamic and
permanent process by which culture is instilled to the members of a soclety (Palou,
2004}, where the so-called socializing agents intervene (Pallarés Piguer, 2014); through
them, the necessary behavior guldelines are transmitted for the active involvement of
the individuals in social life. The main socializing agents are the family and school (Pérez
Daza, 2011). The first one, according to some authors, is the most important; being the
cornerstone and the first social group where girls and boys belong. This first agent acts
as a social microsystem (Parsons, 1955), where norms and values imposed by society to
which it belongs are enforced (Garcia Calvo, 2005; Rodriguez Pérez, 2007; Bernete,
2010). Parsons' and Bales' functionalist theory (1955) about family comprises three
main aspects: a theory of functions, a theory of structure and a theory of roles. For this
author, family presents two basic functions; on the one hand, children socialization; on
the other, the stability and emotional support of the adults. Parsons’ family model is
characterized by the differentiation between masculine and feminine roles. Masculine
rode is found in instrumental axis, focused on the economic maintenance of the family
unit and the expressive axis that corresponds to women, guided towards children care
and family's psychological and emotional comfort (Parsons, 1964; Luengo Rodrigues,

2008; Avilés Herndndez, 2015). Regarding school, it takes part in the individual's
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education, in which it is pretended to unite efforts to train the subjects in a group of
practices of an essentially social nature and intimately related to autonomy (Aristizdbal,
2008). Durkhelm proposed three fundamental aspects to develop the functionalist
theary of education. Firstly, his historical theory that transformations in educational
systems are a result of outer economical and social changes. Secondly, he determined
that the characteristics of the educational structures and their cultural content are
refated to the needs of society. Lastly, an individualization is necessary, which is not only
reflected in the pedagogical changes, but also in the school organization. For Durkheim,
education must be studled as a set of practices and soclal institutions, in other words,
as what he denominates a social fact. Moreover, he poses his theory as a creation and
production process of the individuals, and points out that the professorate function,
within the idealist process, Is just to teach. This author affirms that the school function
Is the legitimacy of the culture or the way of Iife (Durkheim, 1973). Another socializing
agent of great importance for young people is the peer group, through which the
individuals strengthen their personality and reinforce their values. It is necessary to
stress, more than ever at this moment, on the importance of the mass media as another
way through which the subjects are capable of interacting with each other (Aristizdbal,

2008).

Mowadays, there is a new stage In soclety’s evolution that some authors define as the
third industrial revolution, information or total communication or technotronic age
(Bertolini, 2014). Mass media influence is more and more penetrating in the different
developed socleties, aspecially if they have a privileged place in young people’s life
(Masanet ef al., 2012), mainly those related with electronics. It also transforms the

young people’s relationship patterns (Aristizdbal, 2008). Mass media present, according
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to Lazarsfeld & Merton's (1985) functionalist sociology, two main competences: To grant
status and to impose social norms. For them, it is necessary the existence of a certain
concordance between the messages, the canalization of attitudes towards the interests
and the complementation of other social groups (Bell, 1979); from the functicnalist
sociological stream it is admitted that mass media can hardly produce social changes,
however, they acknowledge them as a basic pillar in the existing social and cultural
structures’ maintenance. Other functionalist sociology’s theories would be the uses and
gratifications ones proposed by Katz, Blumer and Gurevitch ({1985); this theory exposes
the subjects’ behavior regarding the media consurnption, in other words, how the mass

miedia s used to satisfy its public necessities (Varela, 2001).

The majority of mass media ks present on the Internet. According to Zamarra (2002), the
Internét is not a mass media itself but a conglomerate of many media (Caldevilla, 2013),
among the mostimportant ones, is worth stressing, firstly, the social networks that have
tumed into a reference for the youngest, not only allowing them to stay informed but
also to inform easily and massively (Parra Castrilldn, 2010). Generally, those are focused
on the consolidation of social relations that already exist, but there is anather aim, in
which unknown people with common interests, ideclogies or activities are put in contact

(Garcia Galera et al., 2014; Oksman & Rautiainen, 2002).

Social networks are currently found In any electronic device, one of the most used is the
mobile phone. Mobile telephony, whose use has been exponentially extended and
generalized in the last few years. In 1997, the first cell phones appeared; through them,
users could send text messages, surf the Internet, enter social networks and electronic

mziling and a great quantity of apps that can be downloaded, in other words, they are
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introduced as smartphones (Pefiuela Espalza et al., 2014; Ava Cardoso, 2014). That new
technologies boom has favored any person not in possession of one of them to seem as
they come from a distant time [Garcia Galera, del Hoyo Hurtado, Fernandez Mufioz,
2014). This mobile technology makes way to new virtual spaces of socialization and is
generating changes in the subjects” behavior. All this could be related with the so called
network soclety (Pefiuela Espalza et of, 2014; Parra Castrillén, 2010), which is
constituted by devices capable of producing, transforming and transmitting information
without distance, time and quantity barriers (Parra Castrillén, 2010), all this is framed in
what Is currently known as infovirtuo/ world, in other words, a social space where several
communication possibilities are presented. These networks are spaces for
instantanecusness (Parra Castrillén, 2010), where young people generate interaction,
reflection and construction bonds of sexuality knowledges (Aristizabal, 2008; Romero
de Castilla, 2001). The credibility that teenagers give to the distinct sources of
information within their reach, will be contingent upon the effectiveness of the recelved
messages that modulate their sexual behavior (Aristizdbal, 2008; Romero de Castilla,

2001).

The youth s treated as a sex and drugs experimentation stage. During this period, young
peaple are gradually discovering their identity and relation form. Thus, they interact
with different individual groups and institutions (Aristizdbal, 2008). Sexuality, being
conditioned by biological aspects, can be defined, in general terms, as a social
construction (Montero, 2011). Access to university is considered as a transcendental
step in young student's life, as they undergo changes in their way of being and thinking,
initializing themselves in critical and analytical thinking (Garcia Galera et all, 2014). The

knowledge they obtain about sexuality is acquired by the interaction with different
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socializing agents (Aristizdbal, 2008). Several investigations bring to light that young
people initiate into sex at an earlier age, besides, they also maintain more sporadic
intercourses and it still exists an elevated number of individuals that don't use
contraceptive methods, increasing the risk of suffering sexually transmitted diseases
and unintended pregnancies (Lameira et al., 2005; Navarro et af., 2010; Daniyam et al.

2010; Navaldn & Ruiz, 2015).

Studies carried out by Slater (2013) highlight that a new era s going through regarding
relationships, which have developed into less-sentimental carnal relations. Dates prior
to intercourses have turned into soclal network and Instant message dates. Due to the
7™ national youth survey of Santiago de Chile, young people use Facebook and Twitter
a 48%, followed by several chat rooms (37%) and sending or receiving e-mails (30%)

(Ministerio de Desarrollo Social, 2012).

Enquiries made by Ruiz, Ldpez, Calatrava, Osorio and Irala (2002) determined that those
people that resort to information sources that expose sex as an amusement have higher
probabilities of having risky intercourses due to the type of message transmitted though

the Internet.

Authors as Santander, Zubarew, Santelices, Argollo, Cerda and Barguez (2007), in their
studies over Chilean students found that an appropriate family link decreases the
probability of risky behaviors within the young population. Other authors such as
Bermuidez, Sanchez and Buela-Casal (2000], determined that a good communication
between parents and children acts as a protective factor for sexual behaviors. These
studies are supported by the ones carried aut by Blum and Haledn (2003), Santefices and

Pedreros (2004) and Moser et al. (2007). According to what those authors posed, it can
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be affirmed that sexual insecurity can be found diminished when young people feel

themselves supported in their sexual behaviors {Topolski & Patrick, 2001).

With the previously exposed, it is appropriate to examine which implications soclalizing
agents have, along with the influence of information sources over young peop sexual

behavior from the University of Alicante (Spain).

MATERIAL AND METHODS

Population under study

The studied population was 24777 students from the University of Alicante (Spain). The
sample of 1024 students was calculated with a 55% confidence interval and with a 3%
of precision, being p=q=50%. The sample of 1024 was increased an 8% in order to
compensate those possible misfiled surveys. Therefore, the final sample was of 1106
students, whom participation was requested through informed consent. For the sample

selection, a simple random probability sample has been used.

Inclusion criteria in the study was, being between 18 and 30 years-old, being students
of the University of Alicante during the 2015/2016 course and accepting to take part in

the investigation.

Tool

An ad-hoe survey has been prepared, filled out by students themselves with structurad
multi-answer guestions. In it, data about socializing agents and the information sources

that have influenced the sexual behavior of university students have been collected.

The tool design was carried out in various phases: In the first one, study variables were

formulated; in the second stage, the questions were drafted and also a pilot survey
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compounded by close-ended questions was made; in the third, the errors detected in

the pre-test were corrected.

Procedure

The survey application was carried out in a group form during school hours, with the
previous authorization from the interviewed through informed consent. The valuntary
character of the participation was stressed out. At the beginning, participants were
Informed about the main objective of the investigation and any doubt was clarified
during it. The importance of filling all the guestions individually was also emphasized,
and the anonymity of the data was assured. Finally, all the participant’s doubts were

solved without trying to influence their answers.

Statistical analysis

Data interpretation was carried out through the application of guantitative analysis

technigues, using the Windows’ IBM SP55 Statistics 23.0.

A descriptive analysis of the data was made using the univariate index calculation,
central tendency measures and dispersion measures for guantitative variables and
abselute and relative percentage frequencies for qualitative variables. With respect to
inferential analysis, it was used with the aim to determine the association degree of the
studied variables through conmtingency tables. With the aim of determining those
variables that could be associated with the use of social networks with sexual
intercourse purposes, a multiple linear regression analysis through forward method was

carried out.
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RESULTS

The sample was composed of 1106 students from the University of Alicante, 51,5% were
males and 48,5% were females, with an average age of 2112 (standard deviation

[SD=2540]).

The results reveal that university students primarily receive sexual information from
friends (31,9 %) and mass media (25,9 %). The surveyed contend that they can openly
talk about sexual topics in a 66,5 % with their friends, followed by a 26,0 % with the
couple. When asked about their most useful information sources, a 46,3 % stated that
it was the one that came from health personnel, followed by a 13,3 % from their mothers

and a 8,3 % coming from the fathers.

With respect to the information received from the different socializing agents, it
appeared that the majority of university students received the sexual information from
friends (91,4 %), within which a 62,7 % consider that thefr sexual behavior turns out to
be influenced by the information provided by their peers group. In second place,
education centers, In which a 89,8 % of the students stated that they received some sort
of information, appear and, a 53,5 % consider that they influence over their behavior. It
stands out the high percentage of youngsters that received information from mass

media (86,5 %), 59,5 % of which stated that their behavior s influenced by it.

When inquiring about the quality and reliability of the information, the students
revealed that the information contributed by the progenitors had the best quality with
an average of 6,66 ([DE=1,818]); on the other side, friends and mass media presented

the lowest values with 6,35 ([DE=1,818]) and 5,85 [[DE=1,882]) respectively.

117



In relation with the most used social networks by youngsters, Facebook ralses as the
most popular, with a 29,9%, 78,2% of which corresponds to males and a 90.5% to
femnales; Instagram with a 18,5%, 44% of which is used by males and 60,6% by females;
Twitter (14,9%) and Skype (14,2%) are used in similar pereentages whether it is a male

or a female.

Table 1. Use of social networks to achleve coital relationships in function on sex

Sex Soclal networks p
Yes (n=322) No (n=784)
Mens 45,1% (257) 54,9% (313) 0,000
Womens 12,1% (65) 87,9% (471)

From the total surveyed students, 29,1% asserted having used some type of social
network with the aim of having sexual intercourses. A 24,3% of the students that
achieved that goal pointed out the action as satisfactory. Only a 9% ended up being a
refationship thus a 15,4% were isolated encounters. As observed in table 1, the results
evinced that significantly differences based on the gender exist. A 45, 1% of males have
some time used social networks with the aim of bringing about sexual intercourses while
femnales only use them in a 12,1% (¥* de Pearson = 145,419; gl = 1; p = 0"000; V the
Cramer = 0'363). The results showed that there exist significant differences in the type
of sexual intercourse performed by university students. A 33,2% of which asserted that,
as a conseguence of using social networks, they had a relationship were males, while a

51,9% were females; however, of the ones that had an isolated encounter 66,8% were
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males and 48,1% females (% de Pearson = 6,336; gl = 1; p = 0'012; V the Cramer = 0'153).

As observed in table 2, the correlation used shows a very feeble association.

Table 2. Type of relationships according to sex.

Sex Type of relationship p
ielationship lsolated encounter
{n=217) (=52}
0,012
Mens 33.2% (72) 51,9% (27)
Womens B6,8% (145) 48,1% (25)

With the purpose of determining if the dependent variable 5 explained by the
independent variables, a multiple lineal regression study was carried out; the predictor
variables information received from the different soclalizing agents analyzed in this study
— progenitors, school centers, friends, mass media — twa statistically significant madels
were obtained; the hypothesis about the observed variability within the dependent
variable being explained due to random is therefore rejected; and it is admitted the
existence of some sort of association between the dependent variable and the
independent ones. The use of social networks with the aim of achieving sexual
encounters over the different soclalizing agents from which they have received sexual
information depends, firstly, on the variable has received sexval information through
mass media [Internet, sociol networks, press and TV), followed by the variable has
received sexual information from their progenitors, with standardized coefficients of

0,081 and 0,063 (p<0,05), as seen in table 3.
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Table 3. Multiple Regression: sexual encounters through social networks and soclalizing agents

MNON-STANDARDITED STANDARDIZED T SiG. CONFIDENCE INTERVAL

COEFRCIENT COEFFICIENT

B Typical ] Lower limit Upper

ermor limit

1 Constant 1587 047 33657 000 1485 2 1,682

Ha ha mecoived 05 040 Jo7a 2549

B
8
E

sood

trecegh tha
madia  {inbernet,
sodal  nebworks,

the press and TV

3 Constant 1504 062 24,314

B

1,383 162

He ik roceswed 108

040 JEL 2,705

8
g
g

028 063 2117 035 004 113

r

The correlation coefficient (R) indicates that it exists a positive lineal association
between the introduced variables in the model; however, the presented correlation is
very feeble. Based on the obtained results, it can be stated that the dependent varlable
only explains the 1% of the variance, therefore, despite presenting a significant model,

it is not enough for it to explain the associations carried out.
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A confidence interval (Cl) analysis was carried out with the aim of determining the limits
in which it is found the population value of each regression coefficient, showing
relatively narrow intervals therefore it can be stated that the obtained estimations are
precise and stable. To verify that, a co-linearity analysis of the variables was carried out,
in which it can be stated that it doesn't exist any correlation between them, as the
variance inflation factors (VIF) equal to one and the tolerance level is moderately greater

than zero.

The Mantel-Haenzsel test of all the variables introduced in the multiple linear regression
model was carried out with the alm of determining which of them act as confounding
within the model. When conducting the Breslow-Day and De Tarone test, it was
determined that the variable information received from educational centers wasn't
relevant as the significance level was <0,05, therefore the Mantel-Haenzsel test can't be
determined as they are not homogeneous. The inftial Odds Ratio (OR) for all the layers
— use of social networks and information received from the progenitors- was 1,32 and
the weighted mean of Mantel-Haenzsel 1,33 (IC 95%; 1,021-1,747) v 1,31 (IC 95%; 1,000-
1,712) for mass media and peer groups respectively. When analyzing the test for
variables — use of social networks and information received by mass media- the inftial
OR was 1,76; when layering the analysis, the studied OR were 1,77 (IC95%; 1,163-2,707)
for the information received from the progenitors variable and 1,69 (IC 95%; 1,103-
1,585) for peer groups. It can be established that there don't exist confounding variables

within the multiple linear regression model carried out in this research.
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DISCUSSION

The results evince that most part of university students use the peer group as well as
mass media with the aim of obtaining sexual information, as shown in other studies

conducted by Ferndndez (2007) and Parra Castrillén (2010).

The main socializing agents through whom young students have received some sort of
sexual information are: friends, educational centers and mass media. It is Important to
highlight that despite the fact that the students have received little information from
their progenitors, they appreciate it as the most valuable and reliable. The relation of
these results with the Parsons and Bale's (1955) functionalist theory suggests that
despite giving more importance to other socializing agents, family has an important role
when it comes to socializing other individuals concerning sexual topics, performing; the
family tie; as a protective factor as exposed in the researches by Santander, Zubarew,
Santelices, Argollo, Cerda and Bérquez (2007) and Bermidez, Sdnchez and Buela-Casal

(2000).

The most popular soclal network used by university students s Facebook, this data
matches with the studies carried out by Parra Castrillén (2010); besides, there exist
other social networks used by young students such as Instogram, Twitter and Skype,
which suggests that these are found embedded in social life and act as a social
interaction mean of the individuals. As shown in this research, there are more
youngsters using social networks each time with the aim of achieving a bigger number
of sexual encounters, probably due to the facility of getting in touch with any person
regardless of the distance, which could be proved through the functionalist uses and

gratifications theory proposed by Katz, Blumer and Gurevitch (1985), that the social
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changes carried out by the rise of social networks and, considering them as open
accesses to any public, allow the satisfaction of the individual's necessities about the

current research.

The main limitation of this study [s found in the transversality of the research and hence
it has not been possible to evaluate the temporary background of the introduced
associations mor determinate the causes of the observed phenomenon. It is also
important to point out that, as the study uses a representative sample of students, the
results can be extendable to the rest of the university students of this geographic area,
not being able to be extrapolated to other Spanish areas. Finally, it Is necessary to add
that this type of study always presents some social desirability biases in the participants

as it concerns complex and intimate aspects.

As one of the strengths of this research, it is important to highlight that the sampling
size has been able to assure the inner validity of the analysis and has also allowed

determining the non-existence of confusing factors related to the different variables.

In conclusion, this study shows that the social context of university students; family, peer
groups, mass media and, to a lesser extent, educational institutions has a sexual
influence over their behavior. It is noteworthy that, currently, a lot of functionalist
theories on the family remain obsolete, as they are drawn from a family model typology

that, in real terms, has been totally transformed in the last few decades.

This research contributes to the implementation of preventive multidisciplinary
measures, In a university area, of the sexual risk from a multifunctional perspective and

taking into account its social implication in a community and individual leval.
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10. CONCLUSIONES
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Los resultados evidencian que los estudiantes jovenes universitarios, a pesar de tener
disponible informacidon abundante y de calidad, siguen incurriendo en conductas y
comportamientos de riesgo en materia de salud sexual y reproductiva que conlleva
consigo un aumento de embarazos no deseados y enfermedades de transmisién sexual

en la poblacidn joven.

Estos comportamientos riesgosos no se encuentran influenciados por las estructuras
familiares de la que forman parte los estudiantes de educacion superior. Ademas, es
destacable que las teorias funcionalistas han quedado obsoletas en la actualidad, donde
la sociedad se encuentra sumergida en grandes cambios y transformaciones de las
familias tradicionales y, donde han aparecido nuevas formas familiares que nada tienen
gue envidiar a las estructuras familiares pretéritas. Sino que se considera que los
cambios han producido una modificacidn en las bases estructurales de las sociedades

gue deben ser aceptadas y asumidas por los jovenes.

En materia educativa, se aprecia que el consumo de drogas es un factor importante de
riesgo. Actua, negativamente, tanto en el rendimiento académico como en el
absentismo escolar a edades tempranas. Lo que provoca un detrimento en el desarrollo

social de los estudiantes.

El consumo de sustancias psicoestimulantes, legales e ilegales, es considerado un factor
de riesgo, ya que el inicio es cada vez mas temprano y en muchas ocasiones, las
relaciones sexuales se inician de manera simultanea durante la adolescencia, por lo
tanto, los estudiantes que podrian incurrir en un aumento de la inseguridad en cuanto
a la sexualidad. Se hace patente la necesidad imperiosa de desarrollar programas de
educacion sexual y reproductiva que permita una buena formacién en esta tematica,
seria conveniente que se implantara en las primeras etapas educativas de los individuos.
Lo que permitiria que los estudiantes consigan unos conocimientos adecuados una vez
se hayan iniciado en los temas relacionados con la sexualidad. En este sentido, Espaiia
tendrian que mirar hacia otros paises del norte de Europa, como Francia, Alemania y
Holanda. Estos paises han implementado programas de educacion sexual en los
curriculos escolares. Investigaciones llevadas a cabo por Advocates for Youth (1998)
pusieron de manifiesto los resultados positivos de aplicar la educacién sexual a edades

tempranas, los cuales sentencian que los principales factores que estan implicados en la
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mejora de la sexualidad en los paises europeos son, por un lado, la implementacién de
politicas publicas y, por otro lado, el tratamiento de la informacién sexual con

normalidad por parte de la sociedad.

La finalizacion de esta tesis ha permitido identificar a la sexualidad como un fendémeno
eternamente cultural, es decir, como una construccidén que los estudiantes interiorizan
a edades tempranas, a través, de los diferentes agentes socializadores. El cambio de la
sociedad ha puesto en relieve que los jévenes se encuentran en una sociedad hedonista
y liberalizada, donde el amor, el matrimonio y la reproduccion pueden estar
intimamente relacionados o producirse por separado. Todos los cambios que se han
llevado a cabo en las sociedades contemporaneas influyen en el contexto social de los

jovenes que determina, a su vez, su sexualidad.
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11. LIMITACIONES Y FORTALEZAS
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Entre las limitaciones que presenta esta tesis doctoral es preciso senalar la necesidad de
asumir cierto sesgo de deseabilidad social, entendiendo que los estudiantes
universitarios han contestado las preguntas segln lo que ellos consideran politicamente
correcto; ademas, otra de las limitaciones a considerar es el sesgo de seleccién, ya que
los individuos aceptaron participar voluntariamente en la investigacién, lo que
representa una limitacién ya que muchos estudiantes que quizas hayan asumido un
mayor riesgo en sus practicas sexuales hayan desestimado la participacion en el

conjunto de la investigacion.

La transversalidad de la investigacion ha impedido establecer una clara relacién causa-
efecto, por lo que seria recomendable desarrollar futuras investigaciones longitudinales
gue permitan la observacion de las conductas sexuales de riesgos y determinar qué

factores actian como protectores y cudles de riesgo.

Como fortaleza de la investigacion de esta tesis doctoral se vinculan principalmente con
el tamafio muestral de la misma, el cual podria considerarse relativamente amplio y
representativo de los estudiantes de educacion superior y, ha permitido generalizar los
resultados al resto de poblacién universitaria de la misma darea geografica, no
pudiéndose extrapolar a otros ambitos poblacionales espafoles. Ademas, ha permitido

asegurar la validez interna de los analisis.
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13.1. INSTRUMENTOS

13.1.1. Estudio |

;

CUESTIONARIO SOBRE CONDUCTAS SEXUALES
Urhaershar oA locont

M TSR] PO A o AT

DATOS DEL ENCUESTADO:

Edad:

Sexo:

1. [] Homkes =[] Mjer

Tipo de estudios:

1. [] Grasdo de Enfermeria 2. [ Grado en Administracién y Direccitn de Empresas

Estructura familiar:

1. [] Biparentales 2 [ Monoparentaies 1. [] Extensa 4[] Hogares no comyugales

Este cueclionano forma parte de una inwestigacion reaizada en la Universidad de Alicante, |3 informacion obtenida a traves del
cuesfionario serd Util para conocer kos factores de riesgo sexual y su relacion con la estructura familiar de |3 que forman parte
los estudiantes de educacion superior, segun el grado universitanio que cursan.

Sus respuestas seran tratadas de forma confidencial y no seran uizadas para ningun proposito distinto & la investigacion
llewada a cabo:

CONSENTIMIENTO INFORMADO
Acepto parficipar en este estudio de mvestigacion sobre sexualidad y conductas de riesgo cexual de kos jovenes universitarios,
recpondiendo a ecte cuestionario, cuyos datps seran tratados garanizando la confidencialidad de oz mésmos.

Firma deila encuestadoia
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CUESTIONARIO SOBRE CONDUCTAS SEXUALES

|

Urhershar o lzeom

LR TR 19T ST AT

Por 3wy, Je3 £303 pregunia con Rencion i saiale oo ung X 35 fespUesas que seseaben mefor 5u conducts sexual

1. jHa tenido alguna vez relaciones sexuales?

1. [] 5i |pasara pregenia 2) 2. [] Mo (fin 821 cuestionanio)

2 ;A qué adad smpezn 3 mantensr relaciones sexuales?

L[]=13 2[]1315 1[]1618

8. [ 1321 5. [Jzz24 e []=ae

3_; Por qué empesd 2 refacianes Jes completns?
[Seleccinne unn opcidn)

1. [] Porque mis amigos o hacen.

2. [] Porque me gusta.

2.[] Porque mi parejs me presion.

£.[] Par necesidad.

5[] Por probar nuevas experiencas.

4 ;COR qué paraona 58 inbtd ssxualmente?

1. [ Pareja estanie.

2. [] Pareja ocasional.

1.[] Persona & que acai de conocer.

4[] Persona a &2 que pagd

5. ;Ufiliza n s1m retacionss sewuales aigun metodo anBeoncepiive?
1.[] Sifpasa aapregunta 6) 2. [ Mo (pasa a ks pregqunta 7)

£ En caso oe haber contestans que Si, indiqus cui de los

1. [] Presenvative. 2 [] Marora atras.
4[]

7. En £aso ds haber conteatada qus NO, que razones ie llvi: hacenc
{BalecCions UNa opcicn)

1. [ Mo disponia de preservaiive en agual momenio.
2. [ conocia suicieniomente 3 es3 persona.

1.[] Pilgiora. 5. [ Inyecsion

1. [] Yo e quena usank.
4[] coeia que no existia ningln Aesga.

5[] Sin presenvativo se chitiene mas placer.

w.[] otras U=,

B. ;Ha tenido m2s da una pareja sexual durants |3 misma apoca?
1O 2. (o

0. Indigue & niEmero de parejas ssxuales en ol BHmo o

L[ ]=2 i[]=3

10 zHa sufrido alquna enfermedad de iransmision ssoual?

1.0 si 2.[Ome

11. ;Suele emplsar acohol o drogas como estimuantes anfes de
mantenar relacionss saxUake?

.0si 2 [no

12. jCUal eres que e 13 mejor forma oe preven L infecciones de
framamiséin sexual y embararos no deseados? (Seleccione una
W@Emmﬂmmnammm

2 [] Usar el preservativo.

1. [] Hablar con 3 persona con 2 que ha enido relaciones sexusies
sonre Bl AESQo Y ponerse de acusndo soive el uso de medidas.

=[]23

13. Valores de 0 2 10 ol nivel de formacion sotve sexualicad que ha
recibide a3 lo large de By educacion.

N I Y N I Nl |

4. ;De 000ds ha recibido la mayor parts de 13 informackan sexal?
(Salaccions uma apcian)

1. [ Amiges

4.[] Cursos

2 [ Eseusia 1. [ Fadres
5. [[] Medios de comunicacion

15. jConsidera que 83 NBcasaric ener informacion sabra k3
saxualidad?

1. [ 5i ifin e cusstionario) 2 [] Mo (pasa a la pregunta 16)
16. En casn de haber conteatado que NO, ;por que?

1. [] Moo corsidera necesana.

2. [ Es sufigenie o que concce.

3. [] Barsca informacion cuanda i requisre.

4. [] Ha recitido buena educacion de los padres.
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13.1.2. Estudio Il

pnsd

ESTUDES 2010
CUESTIONARIO

NUMERO DE CUESTIONARIO EN EL AULA ENCUESTADA. ................... 1
PRESENTACION

Este cuestionario forma parte de una encuesta para conocer las conductas y actitudes del
alumnado sobre el consumo de drogas y otros temas, en el que participan el Ministerio de Sanidad,
Politica Social e Igualdad, las comunidades autGnomas, y otras instituciones.

Este ceniro y esta clase han sido elegidos al azar para participar en la encuesta, por lo gue nos
gustaria que leyeses detenidamente y contestases a las pregunias gue se formulan.

Por supuesto, el cuestionario es andnimo. Mo incluye fu nombre ni datos que permitan identificarte,
por lo gue te animamos a gue seas sincero/a. Tu cuesticnario se mezclara con los de muchos ofros
estudiantes, de forma gue ni el profesorado ni fus padres ni ninguna otra persona podran conocer
nunca cuales han sido tus respuestas. La informacion que facilites se combinard con la de ofros
estudiantes para obtener indices para el conjunio del estado o de las comunidades auténomas;
pero no se obtendran datos separados para tu clase o centro educativo ni para ningun otro.

Desde 1984 se vienen haciendo en Espafia estudios similares cada dos anos, gue han permitido
conocer con bastante precision la evolucion del consumo de drogas psicoactivas y ofras conductas
entre el alumnado de 14 a 18afios. El esfuerze gue se realiza es importante, porgue contestan el
cuestionario més de 20.000 estudiantes de fodas las comunidades autonomas. Para que fenga
éxlto es imporiante gue tus respuestas sean sinceras. Aparte de ser confidencial, tu colaboracion
en la encuesta es totalmente voluntaria. Si sientes que no puedes contestar sinceramente alguna
pregunta, simplemente déjala en banco.

Esto no es ni un fest ni un examen; no hay respuestas comectas o incomectas. Si en alguna
pregunta no encuentras la respuesta que se ajuste exactamente a lo que td piensas o haces,
marca aquello gue mas se aproxime.

Antes de reflenar el cuestionario, por favor, escuche atentamente las instrucciones dadas por las
personas que te ha dado el cuestionaro. En [as paginas siguientes tienes, ademas, algunos
ejemplos. Esperamos que encuentres interesantes los temas gue abordamos. Sitlenes alguna
duda, por favor, levanta la mano y la persona gue te ha entregado el cuestionario se acercara a fi
para resolheria.

MUCHAS GRACIAS DE ANTEMANO POR COLABORAR EN ESTA
ENCUESTA
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INSTRUCCIONES PARA LA CUMPLIMENTACION

En esie cuestionario hay preguntas de varios tipos :

Preguntas con varias o e
unaunica respuests. Por ejemplo:

LEN LOS ULTIMOS 12 MESES, CON QUE FRECUENCIA HAS SALIDO POR LAS NOCHES PARA
DIVERTIATE? 5i has saldo anies de las 12 de Iz noche (por ejemplo a las 10) y has vuelio después de
las 12 {por gjempio, a las 3 de Ia madrugada), cuéntalo como una unica noche.

a)

+« Monos do una noche al mas El1

+ Do1a3noches al mus]:lz /
« 1nochoalasemana.... ... . L5l3 =0 _,

+« 24 noches a la samana D-t

+« Mas do 4 noches ala samana.. .

« MNu nr.:aDn

5 quieres corregir una respuesia gue has marcado antes, rodea con un circulo completamennie Ia
respuesia incorrecta , y marca con una “X” Ia correcta :

+« Monos de una noche almes @'1 ?ﬂm’ﬂincmrm
« Do1a3nochesalmas....... DE

+« 1 noche alasemana ... 3’ Respupsia correcta
« 24nochesalasemana............ ekl 4

. Masda4nn[:l'lasaIasamana........_...DE

. Nunc:aDn

b)

Fregunigas ag DECas &N [aoias. e |as gue Nas oe Marc O Lina A s
cada columna (1) de cyadraditos. Asi , en el efpmplo siguiente has de pone

LCUANTOS DIAS HAS TOMADO BEBIDAS ALCOHOLICAS?. Pon una “X” en un cuadradito de cada
columna (); en total has de poner tres “X”, por que hay tres columnas de cuadraditos.

|. d e DL =14
r en total tres “X".

LEntu vida? | ;Enlos dlitimos 12 | ¢Enlos altimos 30

mesas? diaz?
1 dia L1 Ll Ll
D dias - 1: B
3 dias Ll Ll Ll
4-5 dias D4 D4 D4
£-0 dias Lls Lls Lls
10-19 dias Lls B<ds Lls
20-30 dias 1: 1: L1
40 dias o mas EE Ela Ela
Ningun dia Llo Lls Ll

0 tas ag ODadas

2N tablas. en las gue has o + nd unica el
cada fila (—) de cyadritos. Asi en el ejemplo siguiente has de marcar en total tres "X™.

¢HABIAS CONSUMIDO BEBIDAS ALCOHOLICAS, MARIHUANA/ HACHIS © COCAINA EN LAS 2 HORAS
PREVIAS A LA ULTIMA PELEA O AGRESION FISICA EN QUE TE HAS VISTO IMPLICADO?. Pon una
“X" en un cuadrito de cada fia. En fotal has de poner 3 “X" por que hay 3 filas de cuadritos.

E=7] No
Alcohol (baebidas alcohdlicas) E1 DD
Hachis’ marhuana (cannabis) O <o
Cocalna en povo 0 en base L, Bl
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procurmdu sﬂnar siernpre Ia :Il'ra d: Ias midad:s en la l:nilla

situada mas a la derecha.

4EN LOS ULTIMOS 30 DIAS, CUANTOS DIAS COMPLETOS HAS FALTADO A CLASE POR CADA UNO
DE LOS SIGUIENTES MOTIVOS? S ningun dia has faltado a ninguna clase por eso motivo, anota 00 en
las casillas abierias correspondientes.

« Poranfermadad o por consulta MEdiCa...........ooov e em et QL 1| di8S
+ Motenar ganas de iraclase . [SE——— s
# Ir a un funaral, visitar o atondar a un familiar anformo, a'_l.nudar

a los padres, hacer una gestionineludible. ... L0 | O | dias

L a3 2o e =] pleig. Estas preguntas se presentan
uguidﬂ r.le una Imﬂ dhmntlm.ll mbre la que has r.le es:rlhi la rezspuesta, que suele seren una
o dos palabras.

L EN QUE MUNICIPIO HAS VIVIDO LA MAYOR PARTE DEL TIEMPO EN LOS ULTIMOS 12 MESES?.
Barcalons,

Mo presies atencion a los pequefios nimeros que hay al lado de los cuadritos cerrados de
respuesta, estan ahi s6lo para ayudarnos en el proceso de datos.

A CONTINUACION ENTRAMOS EN LAS PREGUNTAS

PREGUNTAS

LAS PRIMERAS SON SOBRE m@m&nﬁgm RELACIONADAS CONTIGO O
CON TU ENTORNO PROXIMO

P1. INDICA , POR FAVOR, S| ERES HOMBRE O MU.JER

® HumhraD1

P2 ;EN QUE MES Y EN QUE ARO NACISTE? (Anota o mes en nimero. Por efemplo: Si naciste en enero anota
01; si fue an febrero 02, ...)

Mes |__|__| ano |__|_J_| |
P3 ¢ EN QUE PAIS NACISTE?
N escribir enlos
D LIS SMmbreaans
« Ezpafa.. . ... ... L1i
o OUOPAS.on L] — z  P3A. 4QUE D:D
PAIS?
(Escribe el nombre dal pais)
P4. ,EN QUE PAIS NACIO TU MADRE?
. Espaa... ..51 1T
« Oiropais.. Llz — P4A. ;QUE PAIS?
+ MNosabes............[ls {Esaribe & nombre del pais)
3
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P5. ,EN QUE PAIS NACIO TU PADRE?

® Eapaﬂal:h |
« Ofropais... TJ: —» psA. ;QUE PAiS?
« MNosabes._._._._._ [1s (Escribe & nombre dal pais)

P6 4 EN QUE MUNICIPIO HAS VIVIDO LA MAYOR PARTE DEL TIEMPO EN LOS ULTIMOS 12 MESES?.

PT. ;EN QUE PROVINCIA ESTA ESE MUNICIPIO?

= 8

P8. ; ACTUALMENTE. COMN CUALES DE LAS SIGUIENTES PERSONAS CONVIVES O COMPARTES LA CASA?
Pon una “X" en las casillas gque 5o justan a i situacion personal. Pusdes marcar una o varias.

Padra O,
Madre O
Paraja da tu padre (21 tu padre v tu madre no viven juntos) D1
Pareja de tu madre (si fu padre y tu madra no viven junios) D1
Hormanos' Hermanas P
Hijos de la pareja de tu padre/ madr O,
Abuelo/ Abuela P
Otros Familiaros P
Pargja con la gue convives (marido, mujer, novio'a, companerndy'a, etc) D1
Ctras personas no familiares P
Vives on un contro educativo o Institucion P
Vivas Sélo /sola O,

P9. ;CUAL ES LA SITUACION LABORAL DE TU MADRE Y DE TU PADRE? Pon una “X” en cada columna (1);
en total has de poner dos “X", porque hay dos columnas de cuadnitos.

MADRE | PADRE
Trabaja s6l0 en las tareas do casa Ll Ll
Trabaja (sin incluir taroas do casa) Ll Ll
Ezta on paro Ll Llis
Ez pansicnista o osta jubilado |:|¢ |:|4
Ha fallacido ya Lls Lls
Mo sabes Ll Lls

P10, ;CUAL FUE EL NIVEL MAS ALTO DE ESTUDIOS QUE COMPLETG TU MADRE Y TU PADRE? Pon una “X”
en cada columna (1); en total has de poner dos “X", porque hay dos columnas de cuadritos.

MADRE | PADRE
5in astudios o estudios primarios sin lerminar (menos de 6 afios o cursos erminados) D1 D1
Primarics completos, 6° EGE completo, carificado escolar, 6 afios de cursos I:I I:I
inrminados 2 2
8° de EGE, Graduado Escolar, Bachillerato elemental, Formacidn profesional de primar O O

| grado, 4 afios o cursos de sacundaria 3 3
BUP, Bachillaraty Superior, COU, Prau, Formacidn profesional de segundo grado, 5o I:I I:I
mas afios o cursos de secundaria 4 4
Esfudics univarsitarios (ingeniaria #cnica, magisterio, diplomatura, licenciatura, D D
doctorado) [ 5
Mo sabas Lls Lls
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P11. (EN LOS ULTIMOS 30 O¥AS HA FALTADO ALGUN DIA ENTERO A CLASE?

# NuDu —» Pasa a pregurnta P13

P12, (EN LOS ULTIMOS 30 [NAS, CUANTOS DIAS COMPLETOS HAS FALTADO A CLASE POR CADA UNO DE
LOS SIGUIENTES MOTIVOS? S ningun dia has faltado a ninguna clase por ese motive, ancta 00 en las

casillas abiertas correspondientes.
« Poronfarmadad o porconsulta madica. ..o eeean | dizs
« Motenar ganas de ir aclase... SSS—— | dias

#+ Ir a un funaral, visitar o aiandur a un Iaruiamnfanm a;.ruchr a Il:us pal:lras
hacar una gestidn inaludibla ... | dias

P13. ;| HAS REPETIDO CURSO ALGUNA VET 7

S, um curso El1
=+ 5i dosomis u.lrsns............Dz
L 4 # NuDu —»= Pasa a pregunta P15
P14. ;A QUE EDAD REPETISTE CURSO POR PRIMERAVEZ?.....cccueee. | anos.

P15. ;EN LOS ULTIMOS 30 A4S, ADEMAS DE ESTUDIAR, HAS REALIZADO ALGUN TRABAJO
REMUNERADO, CON O SIN CONTRATO?

P16. ;ACTUALMENTE DE CUANTO DINERO DISPONES A LA SEMANA PARA TUS GASTOS PERSONALES?
Anoiar &l nimero de euros, situando la cifra de las unidades on la casilla situada mas a la devecha.

|| |Euros(€)

AHORA VAMOS A REFERIRNOS A ACTIVIDADES QUE PUEDES REALIZAR EN TU IIEMPQ
LIEBE

P17. ¢EN LOS ULTIMOS 12 MESES, CON QUE FRECUENCIA HAS SALIDO POR LAS NOCHES PARA
DIVERTIRTE?. Si has salido amtes de las 12 de Ia noche [por gjemplo, a las 10] y has vuelio despuds deo
las 12 [por ejemplo, a las 3 de la madrugada], cuéntale como una Unica noche.

+ Monos de una noche al mas D1

+« Do a3 noches al mﬂsl:lz

« 1 moche ala Semand........eceeeees D

+« 2moches alasemana...

+« 34 nochesa Lasamana.................._.....Dﬁ

« Masdo 4no|::rlasalasumara........_.....l:la

+« Nunca Du —Pasa a pregunta P19
8. (LA ULTIMA YEZ. QUE SALISTE POR LA NOCHE EN FIN DE SEMANA PARA DIVERTIRTE, A QUE HORA

VOLVISTE A CASA7?

« Anlesde las 12delanoche...oeooeoe L2

« Enfrelasi2ylaidelanoche. [l

« Enfrelatylas2dela madrugtm:laDa

« Enfrelas 2y las 3 de la madrugada ... — . P

« Entrelas 3y las 4 do la madrugada .. s

+ Enfra las 4 do la madrugada y las 8 dﬂ Ia maﬁana DB

+ DospuésdelasBdolamafana . [z
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| LAS PROXIMAS PREGUNTAS ESTAN RELACIONADAS CON EL CONSUMO DE TABACO |

P10. ;CUANTOS DIAS HAS FUMADO CIGARRILLOS EN TU YIDA? No consideres que fumaste si lo linico que
hiciste fue dar unas caladas al cigarrillo de oira persona

« 1dia J:l 1 — Pasa a pregunia P20
2dia Dz — Pasa a pregunta P20
3 dias Da—; Pasa a pregunita P20
4-5dias .. ....Dd—)Plﬂ:pmgunrleﬂ
6-0 dias Dﬁ —s Paza a pregunia P20
1019 dias oo L8

20-30 dias .......
40 dias o mas._....
Ningun dia (Odias).............._[Jo—Pasa a pregunta P25

P10A. %ms FUMADO SEMANALMENTE (TODAS LAS SEMANAS) DURANTE IBES
"F

. NDDH-

P20. EN LOS_LTIMOS 12 MESES. ¢HAS FUMADO CIGARRILLOS?

® Nu-Dﬂ- —= Pasa a pregunia P25
P21. EN LOS UL TIMOS 30 [NAS, ; CON QUE FRECUENCIA HAS FUMADO CIGARRILLOS?

Manos de un dia a la semana... D1
Algan dia a la samana, paro no dia:iaman’ﬂ......._...l:lz
IE =1y =T OO UROURAROPUSIRIPRON N -
MNunca Dn —Pasa a prequnia P25

¥

P22. ; CUANTOS CIGARRILLOS FUMAS AL DA, POR TERMINO MEDIO?
] Cigarrillos
P23. . TE HAS PLANTEADO ALGUNA VEZ DEJAR DE FUMAR?
« Siyloheimentado. 1

« Si perono ko he intentado 12
« Nome lohe planteado ..o

P24 ACTUALMENTE, ;ESTAS PENSANDO SERIAMENTE DEJAR DE FUMAR?

« 5i he decidido que dejaré de fumar an los prdximos 30 dias. .. R
+« Si ma gustaria dajar do fumar an los proximos 6 masasDz
+ No pienso dojar do fumar, al manos en los proximos 6 mosas. . Du

P25. ;TE MOLESTA QUE OTRAS PERSONAS FUMEN EN UN LUGAR CERRADO ESTANDO TU PRESENTE?

. Ml.l:huD1
. F"D[:u-Da.

P26. ;. ALGUMA DE LAS PERSONAS CON LAS QUE CONVIVES O COMPARTES TU CASA FUMA
DIARIAMENTE?

I Elu- —Pasa a pregunta P28
+« Vives en un centro educativo o institucidn.. .. Da —Pasa a pregunta P28
+ Vives solo/a D4 —Pasa a pregunta P28
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PZ7. PARA CADA UNA DE LAS PERSONAS CON LAS QUE CONVIVES O COMPARTES TU CASA, SERALA Sl
FUMAHN © NO ACTUALMENTE. Pon una “X” en un cuadrito de cada fila. En total has de poner diez “X™

porgue hay dier filas de cuadntos. 5i en una categona se engloban vanas porsonas; por ejemplo,
“hermancs/’as”, y unas fuman y oiras no, considera que fuman
qui:.lri'?t:l-IE ilén;lai:ir No fuma mnP:?ms
Madre |:| 1 |:|z Du |:| E
Padre L1+ Ll Ll Ll:
Pareja de tu madre isi iu padre y tu madre no viven juntos) L1 Ll s Lz
Paraja de tu padre (Si iU padre y TU madre no vivan junios) I - | 1=
Hermanos'hamanas L - L. L=
Hijos de [a paraja de U padre/madre L1+ Lz Lla Lle
Abuclos abualas L1+ Ll: Ll Ll:
Otros familiaras 14 [1: 1 Lle
Paraja con la que convives (marido/mujer, novio'a, compariero/a, atc.) O O: e O:
[Oiras personas no lamiaes L1 Ll Ll Lls

P28. INDICA CON QUE FRECUENCIA HAS VISTO FUMAR TABACO EN LOS ULTIMOS 30 DIAS A

PROFESORESAS, ESTUDIANTES, U OTRAS PERSONAS

LENTEQ DEL BECINTC DEL CENTEQ
Pon una “X" an un cuadnio de cada fila. En total has do poner tres "X porque hay tres filas
de cuadritos. Considera recinto del centro tanto los edificios y locales cerrados como &l patio o espacio

exierior cercado o vallado.
Todos o casi Mz de la | Aproximadamente | Menos de Ninain
todos los dias que | mitad de la mitad de los | la mitad de d;
has ido a clase los dias dias los dias
Protesores del cantro 1 a2 3 4 Ll
Estudiantos del cantro Cd: - s . [P
Ofras parsonas - L= Ll: Ll L.

AHORA SE PLANTEAN ALGUNAS PREGUNTAS SOBRE EL ’
[VINO, CERVEZA, SIDRA, CHAMPAN O CAVA, VERMUT,
LICORES, CUBATAS, ...]

P20. ;HAS TOMADO ALGUNA VEZ EN TU VIDA BEBIDAS ALCOHOLICAS?. Contesta “No” si lo tnico que
hiciste fue dar un sorbo o probar de [a bebids de ofra persona.

D[:- —» Pasa a pregunia P38

P30. ;CUANTOS DIAS HAS TOMADO BEBIDAS ALCOHOLICAS?. Pon una “X™ en cada columna (1); en tofal
has de poner tres “X", porgue hay tres columnas de cuadritos.

iEntuvida? | ZEn los dltimos 12 mesas? | AEn los dltimos 30 dias?
1 dia D1 D1 D1
2 dias L= L= Lz
3 dias Ll Lls Lls
4.5 dias 1. . [P
6.0 dias O: s Cls
10-19 dias DB DE Dg
20-39 dias LI Ll Ll
40 dias o mas 1= s s
Ningan dia [ o Llo
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Si no has consumido bebidas alcohdlicas en los [JIimps 12 messs (0 dias) —Pasa a pregumia P37

P31. DURANTE LOS ULTIMOS 12 MESES, ;;CUANTOS DIAS HAS CONDUCIDO UN VEHICULO DE MOTOR
(COCHE, MOTO, ETC) BAJO LOS EFECTOS DEL ALCOHOL?

« 1dia D1
e 2dig s
s 3 dlasDa
« &hdias . ....Dd
+« G-Odias Ds
o d00dias . [Ja
« Hdiazomas.... D?
+ Mingindia(0dias).. . [la

LAS SIGUIENTES PREGUNTAS SE REFIEREN SOLO A LOS JLTIMOS 30 DJAS |

Si no has consumide bebidas alcohdlicas en [ggilimas 30 digs — Pasa a pregunia P37.

P32, ;CON QUE FRECUENCIA HAS CONSUMIDC CADA UNA DE LAS SIGUIENTES BEBIDAS ALCOHOLICAS
ENLOS LLTIMOS 30 INAS?

+ En esta pregunta comemplamos dos poriodos de tempo: dias laborables y fines de samana
{considerando fin de semana & viernes, sibade y dominge). Para cada pen'odo sefala por separado
Iz frecuencia de consumo de cads bebida alcohdlica.

+ No incluyas Ia cerveza sin alcohol u otras bebidas sin alcohol

DiAS LABORABLES: (lunes, martes, miércoles y jueves). Pon una “X™ en cads columna (1); en total has
de poner seis “X", porgue hay seis columnas de cuadritos.

Vino/Champan | Cerveza/ | Aperitives’ | Combinados/ | Licores de | Licores

o Cava Sidra Vermut Cubaias Frutas fuertes
7 dia laborable T : . mp L1 L1
¥ Tas laborables CI: L= W L= Ll Ll
T dias laborables [T: C1: - Lls Ll Lls
4-5 dias laborablos 1. . 1. . 1. .
5.0 dias laborabies. - 1= O- O- - Os
T0-14 dias [aboranles CT: e C1: Lle Lle Lls
Todos bﬁﬁ?ﬁuﬂﬁ O O .y L O | O
| On | 0. O | O | O | O

EINES DE SEMANA: (viernes, sibado y domingo) Pon una “X™ en cada columna (L); en total has de poner
geiz "X", porque hay seis columnas de cuadritos.

Vino/Champan | Gervezal | Apenivos | Gombinados | Licores de | Licores
o Cava Sidra Vermut Cubatas Frutas fuartes
11in do semana 1 =] 1 1 1 1
2 finas de somana Ll: L1: 1 L1: 1 Ll:
3 fines de samana - s s L Ll Lls
Todos Jos fines da samana - - Ll Lls Ll Ll
Mo he consumido ese tipo
da babidas an fin de semana o Co mp o 1, 0.
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P33. EN LOS LI TIMOS 30 INAS POR TERMINO MEDIO, £ QUE CANTIDAD DE VASOS, CANAS O COPAS DE
CADA UMA DE LAS SIGUIENTES BEBIDAS TOMASTE EN UN DIA LABORABLE? » ¥ DURANTE UN FIN DE
SEMANA COMPILETO?. Anota una respuesta numérica en cada grupo de dos casillas abiertas. En total

has de anotar 12 respuestas numegricas.

EN UNINA CABORABLE | DURANTE UN FIN DE

(lunes o markes o SEMANA COMPLETO
miércoles o juevas) {viames + sabado +
domingao)

N* da vasos o copas de vino/champan o cava

i1 liiro = 10 vasosicopas) I | )1 |
Vas0s, o quinios de carvezasidra

{1 litro = & cafias/quinios) | 1 | Il |
N* da vasos o copas de aperitivos (varmut, jerez,...)
{1 litro= 14 vasosicopas) I | |1
N® de vasos de combinados o cubalas
{1 litro = 4 cubatas) 1| I 1 |
N* da copas de licores de frutas solos (pacharan, manzana)
{1 litro = 20 copas) 1 -
[T de copas licores TUenes s0los (Conac, ginabra, whisky)
{1 litro = 20 copas) 1| 1 |

P34. PENSANDO EN LOS mﬁm SENALA TODOS LOS LUGARES DONDE HAS COMPRADO O
CONSEGUIDO BEBIDAS ALCOHOLICAS. Pon una “X”™ en uno o varios cuadn os.

Baras o pubs L
Discotacas L1,
Hiparmarcados D1
Supermercados L1s
Tiendas, kioscos, bodegas LI
Casa donde vives L
Casa do ofras parzonas -
Vanta ambulanis L1,
Internat o vanta e lefinica Ll

P34A. .Y PODRIAS SERALAR TODOS LOS MODOS EN QUE HAS COMPRADO O CONSEGUIDO BEBIDAS
ALCOHOLICAS EN LOS UL TIMOS 30 DjAS?. Pon una “X™ en uno o varios cuadritos.

Ti directamants Ll
A través do familiares do 18 afios o0 mayoms L1
A través do otras parsonas de 18 afics 0 mayoras |:|1
A través do familiares menoms de 18 afios Ll
A fravés do oiras personas menoras de 18 afos Ll;
De otra forma L1:

P35. SIGUIENDO CON LOS LI TIMOS 30 DS, SENALA TODOS LOS LUGARES DONDE HAS TOMADO
BEBIDAS ALCOHOLICAS. Pon una “X” en uno o varios cuadritos.

Baras o pubs L1
Discotecas s
Rastaurantas L1+
Casa donde vives, incluyendo fodo ol recinto L1+
Casa do ofras personas, incluyendo todo el rcinto 1
En calles, plazas, pargues, playas o espacics piblicos aborios |:|-|
Otros sitios Ll
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CARAS O

P36. DURANTE LOS mmxﬁ LCUANTOS DIAS HAS TOMADO W%[ﬁn&
EN UNA MISMA OCASION? POR “OCASION” ENTENDEMOS

TOMAR LAS BEBIDAS SEGUIDAS O EN UN INTERVALO APROXIMADO DE DOS HORAS. Si bebiste de

COPAS DE BEBIDAS ALCOHOLICAS

recipientes disiintos a vasos, canas o copas, calcula ol numero de esias unidades a partir de la

irformacion de la P33.
- 1dia El1
- 2dia.. O-
- 3ddias....... 3
= 4-5dias ... .
- 60 dias Ds
B T/ 1 Y-S I I
- 2diasomas..... El?
- Ningan dia (0 dias). e

P37. ;CUANTOS DIAS TE HAS EMBORBAGHADO POR TOMAR BEBIDAS ALCOHOLICAS? Pon una “X” en

cada columna (L); en total has de poner tres “X”, porque hay tres columnas de cuadritos: En tu vida, en

los Wtimos 12 meses y en los ultimos 30 dias.

&En tu vida? | gEn losakimos 12 &En los uktimos 30

meses? dias?

1 dia L1+ L1 L1

< dias Ll L1 Ll-

3 dias Ll Ls Ll

4.5 dias O O -

b-U dias Lls Lls Lls

10-14 dias e Lls Lls

20-30 dias - - I

40 dias 0 mas = s P

MNingan dia Lo Lo Lo

P32. DURANTE LOS LULTIMOS 32 MESES (CUANTOS DIAS HMAS VIAJADD COMO PASAJERO EN UM
VEHICULD DE MOTOR (COCHE, MOTO, ETC.) CONDUCIDO POR ALGUIEM BAJO LOS EFECTOS DEL
ALCOHOL?

« 1dia D1
T P WOO— I
. E-dlasl:la
« 45dias . .
« BOdEs. .o s
« 10-19dias .o 18
« Mdizgsomas. .. 7

Llo

« Ningin dia (O dias)...........o

P30, ;CUAL DE LAS SIGUIENTES AFIRMACIONES REFLEJA MEJOR EL CONSUMO DE ALCOHOL DE TU

PADRE Y DE TU MADRE EN LOS LJLTIMOS 30 DIAS? Pon una “X” en cada columna (); en total has de

poner dos “X", porque hay dos columnas de cuadrifos.

MADRE | PADRE |
Mo ha bebido ningin dia 14 4
Ha bebido algin dia aislado - 2
Ha balido solo los ines de samana Ll s
Ha balido todos o casi todos los dias modaradamenta Ll Lla
Ha abusado del alcohol todos o casi todos los dias s Os
Mo lo sabas Lls s
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LOS TRANQUILIZANTES O PASTILLAS PARA DORMIR SON MEDICAMENTOS PARA
CALMAR LOS NERVIOS, RELAJARSE, DORMIR MEJOR [Somniferos, sedantes, hipnoticos,
benzos, trankimazin, rohipnol, tranxilium, diacepam, valium, barbitdricos, etc.]

P40. ;CUANTOS DIAS HAS CONSUMIDO TRANGQUILIZANTES O PASTILLAS PARA DORMIR 7. Pon una “X~ en
cada columna (1); en total has de poner tres “X”, porque hay tres columnas de cuadritos.

LEntuvida? | zEn los Glimos 12 meses? | sEn los Glumos o0 dias?
1dia L1 Ll Ll
2 dias Ll 1= [L1:
Tdias T mp mp
T5des 1. [1- P
6-0 dias s Lls Lls
10-19 dias O: Oe O:
20-30 dias T [T [T
40 dias 0 mas Lla Lls Ll
Mingun dia Ll s Ll

P41. ;CUANTOS DIAS HAS CONSUMIDO TRANQUILIZANTES O PASTILLAS PARA DORMIR SIM QUE TE LOS
7. Pon una “X" en cada columna ( ); en toial has de poner tres “X", porque hay

tras columnas de cuadritos.

(Entuvida? [ iEnlos Gltimos 17 meses? | LEn los dltimos 30 dias?
1dia s L1+ L1+
2dias L= L= Ll
Jdias Ll Lls Lls
4-b dias 1. [l 1.
60 dias mp O s
10-19 dias Lls Lle Lls
20-30 dias Ll Ll Ll
40 dias o mas s s s
Mingiin dia . O .

1
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A CONTINUACION NOS GUSTARIA QUE CONTESTASES ALGUNAS PREGUNTAS SOBRE
OTROS TIPOS DE DROGAS:

HACHIS O MARIHUANA (cannabis, hlerba, chocolate, pomo, costo, aceite de hachis)
BASE (cocaina en base, cocaina cocinada, basuco, boliches, crack, roca)

COCAINA EN POLVO (cocaina, perico, farlopa, clorhidrato de cocaina)

GHE O EXTASIS LIQUIDO (gammahidroxibutiraio, X-liguido, gamma-OH)

EXTASIS O DROGAS DE DISENO (como pastis, pirulas o como cristal)

SPEED O ANFETAMINAS (metanfetamina, anfetas, ice)

ALUCINOGENOS (LSD, acido, tripl, setas magicas, ketamina, special-K, ketolar,
imalgene)

HEROINA (caballo, jaco)

= |NHALAELES VOLATILES (cola, pegamento, disolvente, poppers, nitritos, gasolina)

P42. ;CUANTOS DIAS HAS CONSUMIDO HACHIS O MARIHUANA (cannabis, hierba, chocolate, porro, costo,
aceite de hachis)?. Pon una “X” en cads columna (1); en total has de poner tres “X”, porque hay fres

columnas do cuadritos.
LEntuvida? | (Enlos Gltimos 12 meses? | LEn los Gltimos 30 dias?
2dias L= L= Ll=
3 dias Ll Lls Lls
4-5 dias . 1. L.
6-0 dias D5 DE DE
10-148 dias Lle Lls Lle
20-30 dias Ll; Ll Ll
40 dias 0 mas 1a [1: [1:
Mingn dia | Cle Cleo

P43. ;CUANTOS DIiAS HAS CONSUMIDO BASE (cocains en base, cocaina cocinada, basuco, boliches, crack,
roca)? Pon una "X en cada columna {L); en total has de poner fros X", porgue hay tros columnas do

cuadritos.
LEntuvida? | (Enlos Gltimos 12 meses? | LEn los altimos 30 dias?
10 T - mp
2dias L= Ll= Ll=
d dias Ll Ll Ll
4-5 dias 1. [HA .
0 dias T: LT: LT:
010 dias [T s Lle
20-39 dias [ Ll Ll;
40) dias o mas Lla Lls Lls
Mingun dia C1: Ll Llo
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P44. ;CUANTOS DIAS HAS CONSUMIDO COCAINA EN POIVD (cocaina, perico, farlopa, clorhidrato de
cocaina)? Pon una “X" en cada columna {L); en total has de poner tres “X™, porque hay tres columnas de

cuadritos.
LEntuvida? [ iEnlos Gltimos 127 meses? | JEn los dltimos 30 dias?
1dia T, 14 1,
2 dias Lz Ll Ll
Jdias Lls Ll Ll
I5 dias Tz 1. Ll
6-0 dias Ll: Lls Lls
1010 dias - s s
000 dias Iz Ll LI
40} dias o mas Lls s s
Mingiin dia s o s

P45. ; CUANTOS DIAS HAS CONSUMIDO GHE O EXTASIS LIQUIDG (gammahidroxibutirato, X-liquido, gamma-
OH)? Pon una “X” en cada columna (1); en total has de poner tres “X", porgue hay tres columnas de

cuadritos.

JEntuvida? | ZEnlos Umos 12 meses? | AEN los Giimos 0 dias?
1dia L1 L1+ L1+
< dias Ll Lls Ll
3 dias Lls Lls Lls
45 dias 1. P P
50 dias [T LT: C1:
010 dias mp [T P
20-30 dias L1; Ll: Ll
40 dias 0 mas O- = =
Mingun dia Lla Lo Lo

P46. ; CUANTOS DIAS HAS CONSUMIDO EXTASIS (como pastis, pirulas o come cristal)? Pon una “X” en cada
coflumna (L); en toial has de poner tres “X”, porgue hay tres columnas de cuadr tos.

(Entuvida? [ ¢Enlos Gltimos 12 meses? | JEn los dltimos 30 dias?
1dia T, P L.
2 dias 1 P Ll
d dias s Ll Ll
45 dias Ll Ll Ll
6-0 dias s Lls Ls
1010 dias - O s
20-30 diaz Ll- Ll- LI
40 dias o més Lls Ll Ll
Ming(in dia s o s
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P47. ;CUANTOS DIAS HAS CONSUMIDO SPEED O ANFETAMINAS (anfetas, metanfetamina, ice)? Pon una "X~
en cada columna (1); en total has de poner tres “X”, porque hay tres columnas de cuadritos.

LEntuvida? [ iEnlos Gltimos 127 meses? | JEn los dltimos 30 dias?
1dia T, 14 1,
2 dias Lz Ll Ll
d dias Lls Ll Ll
I5 dias Tz 1. Ll
6-0 dias Ll: Lls Lls
1010 dias - s s
2034 dias LIz LIz Lz
40} dias o mas Lls s s
Mingiin dia s o s

P48, ;CUANTOS DIAS HAS CONSUMIDO ALUCINGGENGS (LSD, dcido, tripi, setas mdgicas, mescalina,
ketamina, special-K, ketolar, imalgena)? Pon una “X™ en cada columna (L); en total has de poner tres “X~,
porgue hay ires columnas de cuadritos.

(Entuvida? | (Enlos dltimos 12 meses? | LEn los dltimos 30 dias?
1 dia L1 Ll Ll
7 dias 1: - Ll:
Tdias s Lls Lls
4-5 dias Ll Ll Ll
6-0 dias s s Lls
10-19 dias O: O: O:
T dias T [ Ll
40 dias 0 mas Ll Lls s
Mingn dia . P P

P49. ;CUANTOS DIAS HAS CONSUMIDO HEBQINA (caballo, jaco)? Pon una "X~ en cada columna (L); en total
has de poner tres “X", porgue hay res columnas de cusdrifos.

LEntuvida? | 2En los Gimos 12 meses? | SEn los Qlumos o0 dias?
1dia T Ll L1
2 dias Ll Ll Ll
4 dias Lls L1s 1s
i5dias - - P
Tl das P LT LT
10-19 dias Lls Lle e
2(-30 dias L1 L1 L1
40 dias o0 mas s s s
rMingun dia Lla Lo Ll
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P50. ;CUANTOS DIAS HAS CONSUMIDO INHALARBIES VOILATILES (colas, pegamentos, disolventes, poppers,
nitritos, gasolina)? Pon una X" en cada columna (1); en total has de poner tres “X", porque hay fres
columnas cuadritos.

SENtuvida? | sEn los Gimos 12 meses? | 4En los Qiumos o0 dias?
1dia LI Ll L1
2dias Ll Ll Ll
3 dias Ll Lls Ll
4-5 dias D-ﬂ D4 D4
B0 dias C1: = Lls
10149 dias Lls Lz ;s
20-39 dias L1- Ll: LT
40 dias 0 mas O- O= =
MingLn dia Lle Lo Ll

P51. EN LOS ULTIMOS 12 MESES, ¢ CUANTOS DIAS HAS CONSUMIDO EEBLDW
{también llamado marihuana o hachis) SIN QUE HAYAN PASADO MAS DE 2 HORAS ENTRE EL

CONSUMO DE UNA Y OTRA SUSTANCIA?

« 1dia D1

o 2dim L
3dias. ..o L
4.5 dias ...
60 dias ...
1019 dias .......
20a39dias. oo 17
40 dias o masDa
Mimgun dia (0 dias). oo L]0

P52. EN LOS ULTIMOS 12 MESES, ;CUANTOS DIAS HAS CONSUMIDO BERIDAS ALCOHOLICAS Y COCAINA
SIN QUE HAYAN PASADO MAS DE 2 HORAS ENTRE EL CONSUMO DE UNA Y
OTRA SUSTANCIA?

1dia D1
2dia oo ]2
3 dlasDa
4.5 dias ...
BOdias .15
10-10 a8 oo L8
2ad0dias . []7
40 dias o masDa
Mimguan dia (0 dl'as]._........................_.....Elu
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P53. PARA CADA COMPORTAMIENTO DE LA SIGUIENTE LISTA, INDICA SI LO HAS HECHO ALGUNA VEZ EN
LA VIDA Y, EN CASO AFIRMATIVO, QUE EDAD TENIAS LA PRIMERA VEZ QUE LO HICISTE. Para cada
uno de los 16 comportamientos, pon una “X~ en un cuadrito bajo of No' o bajo of "S5, v, en este Wtimo
caso, anota [a edad en que lo hiciste por primera vez en [as casillas abiertas de la misma fila.

&Lo has hecho alguna A que edad lo
vezen la vida? hiciste por primara
Ho B vez? (aflos)

Fumar un CIGARRILLO DE TABACO (Sin considorar como

tal ol dar unas caladas al cigarro do ofra persona) 0. O —L !
Fumar CIGARRILLOS DE TABACO DIARIAMENTE Lo Ll L |
Tomar una BEBIDA ALCOHOLICA (Sin considerar comao ial

&l dar un sorbo o probar de la bebida de oira persona) Lo mp —L
[Tomar BEBIDAS ALCOHOLICAS PRACTICAMENTE

TODAS LAS SEMANAS o O o
EMBORRACHARTE Ll L1 L |
Tomar TRANGUILIZANTES O PASTILLAS PARA DORMIR o (P I |
Tomar THANGUILZANTES U PASTILLAS PARA DURMIN

SIN QUE TE LOS RECETARA UN MEDICO Co O I—L |
Consumir HACHIS O MARIHUANA (cannabis, hiarba,

chocolate, porro, costo, aceile da hachis) I:ID I:I1 —L
Consumir BASE (cocaina en basa, cocaina cocinada,

basuco, boliches, crack, roca) mf O L
Conzumir COCAINA EN POLVO (cocaina, perico, faropa,

clorhidrato de cocaina) . O —L |
Consumir GHE O EXTASIS LIQUIDO (gammahidrosdbutirata,

¥liquido, gamma-OH) (I O L
Consumir EXTASIS (como pastfis, pirulas o como cristaly Ll Ll | |
Consumir SPEED O ANFETAMINAS (matanfotaminia,

anfetas, ice) O- O —L |
Consumir ALUCINGGENGS (LS0, acide, INp, selas magicas,

mescaling, katamina, spacial K, ketolar, imalgane) mp my L |
Consumir HEROINA (caballo, jaco) Lo L1 _1 !
Consumir INHALABLES VOLATILES [cola, pegamento,

disolvents, poppers, nitritos, gasolina) mp g el |

P54. PENSANDO EN LOS AMIGDS Y COMPBARERQS CON LOS QUE SALES Y TE RELACIONAS
HABITUALMENTE, EN LOS UL TIMOS 30 DIAS, SENALA CUANTOS DE ELLOS HAN HECHO CADA UNA
DE LAS SIGUIENTES COSAS. Pon una “X" en un cuadrito de cada fila. En total has de poner 14 “X™
porgue fay 14 filas do cuadritos.

Todos | La mayoria | Algunos | Unos pocos | Ninguno
Fumar tabaco Ll Lls El 2 L Lﬂl o
Tomar bebidas alcohdlicas L1 Ll Ll L1 Ll
Emborracharse D4 |:|:3 |:|2 |:|1 DI}
Consumir hachis/ marihuana Lls Lls Ll Ll Lo
Tomar tranquilizantes o pastillas para dormir L1 Lls Ll Ll Llo
Consumir base (cocaina an basa, crack) 1. s L1 L1 1o
Consumir cocaina en polvo D4 |:|:3 |:|2 D1 DI}
Consumir GBH o éxtasis liguido Ll Lls Ll Ll Llo
Consumir éxtasis Ll Lls Ll L Llo
m:;i;:;md y anfetaminas (metanfotamina, D4 D:- DE D1 DD
Consumir alucindgenos (LSD, fripis, setas magicas) . Ll Ll- L1 Lo
Consumir heroina Ll Lls Ll Ll Ll
Consumir inhalables voldtiles 1. Lls L1 L1 Lo
Inyectarsae drogas El4 |:|:3 |:|2 El1 Ell:-
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P55N. PARA CADA UMNA DE LAS SIGUIENTES SUSTANCIAS, INDICA 31 TU LAS HAS CONSUMIDO ALGLUINA

YEZENIAVIDA Y/O EN LOS ULTIMGS 12 MESES Y/0 EN LOS ULTIMOS 30 DIAS. Para cada una de
las sustancias, pon una “X” en un cuadrito bajo el ‘No® o bajo el “Si.

£Has consumido iHas consumido .
alguna wezen la alguna vez en los fﬂa;hm?;nlg?.::
vida? dltimos 12 meses?
Mo si No 5i No si

KETAMINA (también llamada el K, Katolar,
Special K, vitamina K, pohvo k) Lo LI Lo LI Lo L
SPICE (también llamada spice drugs,
cannabinoides sintélicos) Dﬂ I:h I:Iﬂ I:h DIJ I:I1
PIPERAZINAS (incluyen BZF, A2, mCPP) Ll. Ll Lo Ll Ll Ll
MEFEDROMNA (también llamada miau-miaw,
4 MMC, burbujas azules, caimef) Lo O Lo my Lo O
NEXUS (también llamada 2CB, Afro, Specal . 0 e . o .
caka)
METANFETAMINA (también lamadsa ica) L. L1, Ll L1 Lo L1,
SETAS MAGIC AS (fambién llamadas hongos
alucindaenas) (P (P (3 (B o (P
RESEARCH CHEMICALS Ll. Ll Lo Ll Ll Ll
LEGAL HIGHS L. L1, Lo L1, Lo L,
OTRAS (ospocificar) ( [ o (mp ! | P -

P5GN. AHORA NOS GUSTARIA SABER TU OPINION SOBRE LOS
TIPO1 QUE PUEDE SIGNIFICAR REALIZAR CADA UNA DE LAS SIGUIENTES CONDUCTAS.

Con "glgung veg " queremos decir "una vez al mes o0 menos frecuaniamenta”.
Con "fabitugimenia” queremos dedr "aproximadamente UNa vez por Semana o mas frecusniemente.
Pon una “X” en un cuadrito de cada fila. En total has do poner 18 "X " porgue hay 18 filas de cuadritos.

probjema | problemas | Bastantes | Muchos [
Consumir ketamina alguna vez 1. L1 Ll Ll Lls
Consumir ketamina habitualme nio Dn D1 Dz D:a Dg
Consumir spice alguna vez Lo Ll Ll Lls Lls
Consumir spice habitualmania o [ - Lls Lls
Consumir piperazinas alguna vaz [ 1, - s (s
Consumir piperazinas habitualments Llo L1+ Ll: Lls s
Consumir mefedrona alguna vez Llo L1+ Ll: Lls Lls
Consumir mefedrona habitualmania Lls L1 Ll Lls Lls
Consumir nexus alguna vez Ll P Ll Lls [ls
Consumir nexus habitualmenta Dn D1 Dz Da Dg
Consumir metanfetamina alguna vez Eln |:| 1 Dz Da |:|-;
Consumir metanfetamina habitualmenta Ll L1 Ll: Lls s
Consumir setas magicas alguna vez |:|n D1 Dz |:|:3 Dg
Consumir setas magicas habitualmenio |:|n |:|1 |:|2 |:|:3 |:|9
Consumir research chemicals alguna vez Ll P Ll Ll Lls
Consumir research chemicals habitualmente L1 P Ll Ll Lls
Consumir legal highs alguna vez Ll L Ll: Lls s
Consumir legal highs habitualmania Ll Ll Ll Lls s
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P57TN. ;QUE DIFICULTAD PIENSAS QUE TENDRIAS PARA COMSEGUIR CADA UNA DE LAS
SIGUIENTES SUSTANCIAS, S| TU QUISIERAS?. Pon una “X" en un cuadrito de cada fila. En total has
de poner 8 “X" porque hay @ filas deo cuadritos.

P'?:pﬁ'i':h"‘“ Dificil | REIHYAMENt® | yyy facil | No sabes
Katamina Ll L= Lls Ll Lls
Spica L. Ll Lls Ll Lls
Piparazinas L1, Ll: Ll L. Lls
Mefadrona |:|1 |:|2 Ela |:|4 DB
Naxus Ll Ll: s Lls Lls
Metanfetamina L1, Ll: Ll Lle Lls
Sotas magicas L, Ll Ls L. Ll
Research chemicals P Ll [ls s Lls
Logal highs Ll L= Ll Ll Lls

A CONTINUACION SE INCLUYEN VARIAS PREGUNTAS SOBRE PROBLEMAS QUE HAS
EN LOS U

P58N. EN LOS [LTIMOS 12 MESES :HAS SUFRIDO ALGUN ACCIDENTE DE TRAFICO SIENDO TU EL
CONDUCTOR DE MOTO O MOTOCICLETA, O DE OTRO VEHICULO DE MOTOR?

# NDDI} — Pasa a pregunta P57

P50N. jHABIAS CONSUMIDO BEBIDAS ALCOHOLICAS, MARIHUANA/HACHIS (cannabis) O CDCAI'HAP EN
LAS 2 HORAS PREVIAS AL LLTIMQ ACCIDENTE DE TRAEICO QUE HAS SUFRIDO SIENDO TU EL
CONDUCTOR DEL VEHICULO A MOTOR O LA MOTO O MOTOCICLETA®?

No
Alcohol (Delwdas alcoholicas) Ll [ e
Hachis / marihuana (cannabis) | []; [ g
Cocaina on polvo o on base 1 s

P57. EN LOS mﬂiﬁzﬁ,ﬂﬂ ¢HAS PARTICIPADO EN ALGUNA PELEA O HAS SUFRIDO O REALZADO
ALGUNA AGRESION FISICA?

® NDDD —»= Pasa a progurnta P50

P58. ;HABIAS CONSUMIDO BEBIDAS ALCOHOLICAS, MARIHUANA/HACHIS (cannabis) O COCAINA EN LAS 2
HORAS PREVIAS A LA ULTIMA PELEA O AGRESION FISICA EN QUE TE HAS VISTO IMPLICADO?

S [ Mo
Alcohol (Debudas alcoholicas) [ [ 1q | Lo

Hachis / manhuana (cannabes) [ [ 1, [ Ll
Cocaina en polvo o en basa 1 1 e

P50. EN LOS [LTIMOS 12 MESES. ¢HAS RECIBIDO ASISTENCIA MEDICA O SANITARIA URGENTE?

® Nu-D[:- — Pasa a pregunia P&1
P&0. ;HABIAS CONSUMIDO BEBIDAS ALCOHOLICAS, MARIHUANA/HACHIS (cannabis) O COCAINA EM LAS 2
UORAS PREVIAS A [ WA O ! NCLA ICA O SA AQ]A

Mlcohol (bebidas alcohdlicas) C: [ e
Hachis / manhuana (cannabis) D., DD
Cocaina en polvo o en base s [ s
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P61. EN LOS [ILTIMOS 12 MESES. ¢HAS SIDO DETENIDO POR LA POLICIA O LA GUARDIA CVIL?

¢ Mo [1 O e Pasa a pregunta 63

P62, ;HABIAS CONSUMIDO BEEIDAS ALCOHOLICAS, MARIHUANA/HACHIS (cannabis) O COCAINA ENLAS 2
- . : = ‘ = = = = I = . I L i =

Alcohol (bebedas alcoholicas) Eh I:In
Hachis / marihuana (cannabis) | |1 | Lo
Cocaina en polvo o en base O 1.

PE3. EN LOS ULTIMOS 12 MESES ¢ HAS EXPERIMENTADO ALGUNA DE LAS SITUACIONES SIGUIENTES?.
Pon una “X™ en un cuadrito de cada fila. En total has de ponor cuatro "X porque hay cuairo filas do

cuadritos.
S | No
Taner un conflicto o discusidn importanie con padres o hermanos 1 e
Sufrir un robo o atraco Ll Do
Escapar oa casa duranie mas da un dia L (s
Haber sido expulsado dol centro educativo durante un dia completo oméas | L] [ Ls

P64. 51 QUISIERAS FUMAR TABACO, ;TUS PADRES TE PERMITIRIAN HACERLO? O, EN CASO DE QUE YA
FUMES, ¢ TE LO PERMITEN TUS PADRES?. Pon una “X™ en cada columna (1); en total has de poner dos
“X " porgue hay dos columnas de cuadrifos.

Madre | Padre
Si, me lo permitiria (o me lo permite) en cualguier sitio |:|1 |:|1
Si, me lo permitiria (o me lo permite), paro no en casa Ll: Ll
Mo ma lo parmitiria { o me lo parmita), an absoluto L. P

Mo sabas DB D!

PE5. S| QUISIERAS TOMAR BEBIDAS ALCOHOLICAS, ¢ TUS PADRES TE PERMITIRIAN HACERLO? O, EN
CASO DE QUE YA LAS TOMES, . TE LO PERMITEN TUS PADRES?. Pon una “X™ en cada columna (1); en
toial has de poner dos “X", porgue hay dos columnas cuadritos.

Madre | Padre
Si, ma Io parmitiria (o ma lo parmite) en cualquier sitio | L1 | L
5i, me lo permitiria {o me lo permiia), pero no en casa Ll: Ll
Mo ma lo parmitiria { o me lo parmite), en abscluto Ll e

Mo sabas DB D!

PE6. ;COMO SON LAS RELACIONES QUE MANTIENES CON TUS PADRES 7. Pon una “X™ en cada columna
{1): an total has de poner dos “X", porque hay dos columnas cuadritos.

Madre Padre
Muy malas Ll Ll
Bastanie malas Ll Ll
Regulares Ll Ll
Bastania buanas |:|-| |:|4
Muy buanas Ds DE.
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. LCON QUE FRECUENCIA SE APLICAN A Tl LAS SIGUIENTES AFIRMACIONES 7. Pon una “X™ en un

cuadrito de cada fila. En total has de poner seis “X" porque hay seois filas de cuadritos.

ﬁﬂm A menudo A:ﬂ_:s Raramente HEL
e Padres Tier le< normes Ceres O | O 0. | O ]
10 soe pundo heer Toara b easa | e O O O mf
e [ M, | O. | O | O | O
e ores Saben ok syl [0, | [O 0. | O O
ciad o mi mace /o mi pacye O. | O 0. | O mf
cutack (0 s weior igara | 0. | O 0. | O ]

. AHORA NOS GUSTARIA SABER TU OPINION SOBRE LOS PROBLEMAS [DE SALUD O DE OTRO TIPO]
QUE PUEDE SIGNIFICAR REALIZAR CADA UNA DE LAS SIGUIENTES CONDUCTAS.

Pon una “X” en un cuadrito de cada fila. En total has de poner 25 X"parquurnyﬁﬁhsducwmma
Con "glgyung vez " queramos decir "una var al mes o menos frecuentoments
Con Zhabiiugimenis™ queramos decir "aproximadaments UnNa vaz por Sﬂlﬂllﬂ 0 mds frecusmtemenia.

[ Hingin
Pocos No
pm:hm problemas Bastantes | Muchos sabes
Fumar tabaceo alguna vaz Lo Ll Ll Lls Lls
Fumar un paquete de tabaco diario Lo Ll P Lls s
Ti 566 canas/ de bebid loohdli
dufg?mdr:am:a as/copas idas alcohdlicas Elll El1 |:|2 Ela El'!
T 10 ¢ canas/co oe bebid Tcohdli
Dmagqa [ pas as alcoholicas Elu D1 |:|2 Ela Dg
I:inaaﬁ 5 6 & canas/copas de bebidas alcohdlicas Dﬂ D1 D‘z Da Dg
[#73] T ilizantes/pastill do
ajgﬁl;rzgzrmqm [73 pastillas para dormir Du D1 |:|2 Da Dg
Co i t ilizantes/pastill dormi
habr'ﬁll..ljanl-ll':'rlﬂ:lilmmu pastillas para dormir Dﬂ D1 |:|2 Da Dg
Fumar hachis/marihuana (cannabis) alguna vaz Hn E1 E p: Ha ‘ |~3
Fumar hachis/marihuana (cannabis) habitualments 0 i 2 3 3
Fumar base (cocainaen basa/crack) alguna vez Ll L1 Ll Ll Ll:
Fumar base (cocainaan basa/crack) habitualmenia |:|u |:|1 |:| 2 |:|:3 Dg
Mingtn Pocos Bastant Mo
problema | problemas (-5 Muchos sabas
Consumir cocaina en polvo alguna vez Eln Eh Dz |:|:3 Du
Consumir cocaina en polvo habitualmanio [ (P - [la [
Conzumir GBH o éxtasis liquido alguna vez |:|n |:| 1 |:|2 Da Du
Consumir GBH o éxtasis liquido habitualmanta Llo Ll Ll E Lls
Consumir éxtasis alguna vez Ll Ll Ll Lla Ll
Consumir éxtasis habitualmea nio Ll L1 Ll: P -
Conzumir speed o anfetaminas alguna vaz |:|n |:|1 |:|2 Da D!
Consumir speed o anfetaminas habitualmenta Llo L1+ Ll= Lls Lls
Consumir alucindgenes (LSD, tripis o solas
mégicas) alguna vez DD D1 DE Da D!
Consumir alucindégenes (LSD, tripis o solas
miégicas) habitualmania . g - mE mE
Conzumir heroina alguna vaz Ll Ll Ll s Ll
Consumir hereina habitualmenta Ll L1, Ll Lla Lls
Inyectarse drogas alguna vaz |:|n |:| 1 |:|2 Da Dg
Inyectarse drogas habitualme nio Lo L1+ Ll Lla Lls
20
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PED. ; QUE DIFICULTAD PIENSAS QUE TENDRIAS PARA CONSEGUIR CADA UNA DE LAS SIGUIENTES

SUSTANCIAS, 51 TU QUISIERAS?.

Pon una “X"™ en un cuadrito de cada fila. En total has de poner 11 “X™ porgue hay 11 filas de cuadritos.

Pricticamente Dificil Relativamente Muy Facil

imposible ficil No sabes
Tabaco . mp Lls L. Lls
Bobidas alcohdlicas LI L2 Lls Ll Lls
Tranquilizantes ! pastillas para dormir L1 Lls Lls Ll Lls
Hachis/ marihuana (cannabis) L1 Ll Lls L. Lls
Base (cocaina de base, crack) D1 Dz |:|:3 |:|4 |:|9
Cocaina en polvo Ll Lz Lls Ll Lls
GBH o éxtasis liquido Ll Lz Lls Ll Lls
Extasis L. Lz Lls L. Ll
Spead o anfetaminas D1 Dz |:|:3 |:|4 Dg
Alucindgenos (LSO, ipis, setas magicas) L L1z Lls Ll Lls
Haroina L1 Lls Lls Ll Lls

EN LAS PREGUNTAS SIGUIENTES (P71 HASTA P74) RECUERDA QUE EL TERMINO DROGA

TAMBIEN SE APLICA A TABACO Y A ALCOHOL

PT0. 4 TE SIENTES SUFICIENTEMENTE INFORMADO CON RESPECTO AL TEMA DE LAS DROGAS?

+« S5 parfactamenia D1
« 5 losuficiente .. Dz
+ Sdlo a madias...

+ Mo, astoy mal |r1fcum13dn El[:-

P71. (| POR QUE ViA O VIAS HAS RECIBIDO, PRINCIPALMENTE, INEQRMACION SOBRE DROGAS 7 Puedes
pn.rmp.i'

marcar varias vias. Senala las

« Madme . |:| o
« Padm..

+ Pargja |:la mi padm 0 |:|a mi mai:tn Dua
+« Hamanos/hermanas.... D 04
+ Hijos/as da la paraja dﬂ mi pau:lra o dﬂ mi madrﬂ ....._|:|ur:.
« Oiros familiares. ... D 08
+« Amigos/as . ]
+ Profasoms. . |:| 08
. Profusnnajus samams D i)
+« Organismos oficiales iGuhﬁrm Gunsa}arlas. - 1
+ Medios de comunicacion (TV, prensa, radio) D 11
« (Charlas o cursos sobre el flema.. D 12
+ Parsonas gue han fenido mnla::tcu con Ellas D 13
+ Libros yio follotos OSSOSO I 71
+ Infemeat D 16
« Oiras ;Cusles? | e
« Por nmunaDm
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P72. ;POR QUE ViA O VIAS CREES QUE PODRIAS RECIEIR UNA INFORMACION MEJOR Y MAS OBJETIVA
SOBRE EL CONSUMO DE DROGAS Y LOS EFECTOS Y PROBLEMAS ASOCIADDS CON LAS DISTINTAS
SUSTANCIAS Y FORMAS DE CONSUMO? Puedes marcar varias vias. Seiiala las principales.

Madra |:| o
Padm ..
Paraja da mi padre o de mi mal:tﬂDua-
Hijos/as da la pareja de mi padre o da mi madre |:| 06
o S I [
Amigos/as ...
Profaswasl:l 08
Profasionales sanitarios D i)
Organismos oficiales (Gobiermo, Consejerias, .. D 1
Meadios da comunicacién (TV, pransa, radio) .... D 11
Charlas o cursos sobreelfema.. ... D 12
Parsonas gue han fenido contacto con ellas D 13
Libros y/o folletos oo L ] 14
I e L 15
Oftras ;Cudles? | e
Por nlngunaDm:-

P73. EN TU ACTUAL INSTITUTO / CENTRO EDUCATIVO, HAS RECIBIDO INFORMACION O SE HA TRATADO
EN CLASE EL TEMA DEL CONSUMO DE DROGAS Y LOS EFECTOS Y PROELEMAS ASOCIADOS CON
LAS DISTINTAS SUSTANCIAS Y FORMAS DE CONSUMO?

o MO 1D

P74. ;TE HA PREGUNTADO EL MEDICO ALGUNA VEZ EN TU VIDA POR EL CONSUMO DE TABACO, DE
BEBIDAS ALCOHOLICAS O DE OTRAS DROGAS?. Pon una “X™ en un cuadrito de cads fila. En total has
de poner tres “X" porgue hay tres filas do cuadritos.

; Mo sabes o no to
si No ha visto un médico

Tabaco m P - 1
Babidas alconolicas T, - Lls

Ofras drogas Ol C: -

AUNQUE ANTES YA HAS CONTESTADO A ALGUNAS PREGUNTAS SOBRE EL US0 DE
(cannabis, hierba, chocolate, porro, costo, aceite de hachis) (P42),
NECESITAMOS VOLVER A PREGUNTARTE ALGUNAS COSAS SOBRE ESTAS
SUSTANCIAS EN LOS 12 ULTIMOS MESES

P77. EN LOS ULTIMOS 1.2 MESES. :HAS CONSUMIDO ALGUNA VEZ HACHIS O MARIHUANA (cannabis,
hierba, chocolate, porro, costo, aceite da hachis)?

e Moo o —» Pasa a pregunia P89
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ALGUNAS DE LAS PREGUNTAS SIGUIENTES TE PARECERAN SIMILARES, PERO HAS
DE CONTESTARLAS TODAS PORQUE FORMAN PARTE DE
INTERNACIONALES ¥ DEBEMOS ANALIZARLAS CONJUNTAMENTE

Recuerda que cuando nos referimos a gannabis es lo mismo que hachis, marihuana, hierba,
chocolate, porro, costo o acelte de hachis

P78. s CON QUE FRECUENCIA TE HA OCURRIDO ALGO DE LO QUE SE DESCRIBE A CONTINUACION EN LOS
. Pon una X’ en un cuadrito de cada fia. En total has de poner 6 “X", porque hay 6

filas de cuadnitos.
De vez en | Bastante Muy a
Nunca | Raramanto cuando a menudo | menudo
¢Has fumado cannabis anigs dol madiodia? O O- Os O. Os
&Has fumado cannabis gsfando solo/a? mp - O . mE
£hias fonido pblemas de memona al fumar . - P . P
£ Te han dicho Jog amiges ¢ mismbros de tu familia
que daberias reducir al consumo de cannabis? O e s 1. s
£ Has intentado roducir o dajar do consumir
cannabis sin conseguilo? O: O- O O O
&Has tenido problemas debido a fu consumo de
cannabis (disputa, palaa accidents, mal rasulladn O O-= O O. O-
atc.)? ;Cudles?: /...

PTRA. SIGUIENDO LOS WFS ¢CON QUE FRECUENCIA TE HA OCURRIDO ALGO DE LO QUE
SE DESCRIBE A CONTINUACION EN DICHO PERIODO?. Pon una *X" en un cuadrito de cada fila. En
total has de poner 4 “X", porgue hay 4 filas de cuadritos.

Nunca/ Algunas Siempre/
Casi nunca VBCces A menudo | g siempre
; Has pansado no podias controlar fy consumo
S by e o Ped mp O- [ O.
& Te ha preocupado o puesio nenvioso/a la
posibilidad de que te pudiera faltar un canuto, porro? O O O .
;, Te has santido preocupady'a por fu consumo de
cannahia? O: - O- .
iHas doseado podar dejarko? (P O- O: O.

PT8B. EN LOS ULTIMOS 12 MESES, ¢ hasta qué punto e ha sido gificil dejar o estar sin consumir cannabis?.

[ Nada dificil | Bastante dificil | Muy dificil | Imposible
L1 1 s L.
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P78C. A CONTINUACION NO'S REFERIMOS A COSAS QUE HAN PODIDO PASAR DURANTE LOS ULTIMOS 12
MESES (es decir desde hace un afio hasta ahora). Pon una ‘X’ en un cuadnto de cada fila. En total has
de poner 19 “X", porgue hay 19 filas de cuadritos.

DURANTE ESTOS ULTIMOS 12 MESES
e

5l, mas de una vez

1. ;Has tenido problomas importanies relacionados con al consumo
de cannabis en el instituio/colegio 0 en el trabajo (p.gj. faltas omales | [o | [+ O:

resultados en los esfudios o “EI}-”- axpulsién dal mlﬂgiﬂ]‘?

. iHas es ajo la ncia de cannabis en suacionas de nesqo
da lesionarte, como conduciendo una moto, bicicketa u otro wehiculo, o | [Jo | [+ O:
manajande maguinaria pasada?

3. ;18 has hendo accidentalmente daspuas de haber consumico I:I I:I I:I
cannabis (p.ej un accidenta, una caida fueria)? o 1 2
4. ;Has tenido problemas con la jgy relacicnados con al consumo da

cannabis, p.aj. por posesicn de drogas, por robar para conseguirlo o e | s =
por conducir bajo la influsncia de cannabis?

5. i Tu familia o amigos te han hecho [eproches por tu consumo da

cafrl'nabis? e pe Dn |:|1 Dz
b. FAlguna oe fus relacionas 08 pareja ha Brminado por U consuma

o Samabis? perel por O | O O-
7. iHas tonido dificultades poondmicas por tu consume de cannabis? | [lo | L4 Ll
8. ;Has ggmdido o herdo a alguien miantras estabas bajo los efectos

dalﬂcamahis? 0 bl DD I:li Elz
9. ;Has tenido la impresion de que has gumentado ty consumo da

cannabis para alcanzar el mismo efecio que antes o piensas que la O | O O:

misma cantidad produce monos alecto que anias?

10. Si has consumido cannabis an ganlidades inferiores a las
habituales o has dajado do consumirio, ;has sufrido insomnio, I:I I:I I:I
sudoracion, temblores, palpitaciones, atagues de panico, imtabilidad, o g 1 2
bajo astado do dnimo?

10.1 ;Has consumido alguna vaz cannabis para avitar aste ti

da prgl:llamas'? J i N DD |:|1 DE
11. ;Has consumido cannabis an mayor cantidad o duranie mas D D D
tiempo da ko que tenias intancin? o 1 2

12. ;Has intentado, sin conseguirko, raducir ol consumo de cannabig o

abandonarlo, o has tenido el daseo persistente da dejar de . | O O:
consumirio?

13. ;Has dedicado mucho figmpo a consaguir cannabis, a su consumo

0 a racupararia do sus glactos? Elﬂ' EI1 DE

14. ; Redujiste o ghandongsie cosas imporiantas por cawsa dal
cannabis, como por ejempdo tu actividad deportiva, el instituto, el O | O O-
frabajo o los encueniros con amigos o familiares?

15. ;Has tamdo problomas de salud relacionacos con al consumo e

cannabis (p.sj. tos persistanie, problemas de circulacion, infecciones, | [Jo | [J+ O:
| osguincos u otras losicnos)?
15.1 ;Has confinuato consumends cannabis a pasar 0o astos I:I I:I I:I
problemas? o 1 2
16. ; Has sufrido algin fipo de problemas emocionales o psiquicos
ralacionados con al consumo de cannabis (p.ej. falta da inlerés por . | O, 1.

fodo, decaimiento, desconfianza fremte a ofras parsonas, sansacion da
gua o grsaﬁuian o do que flonias ideas raras)?
16,1 jHas confinuato consumends cannabis a pasar 0o astos

problamas? D ] D 1 Dz

PT0. EN LOS LHAS INICIADO ALGUN JBATAMIENTO PARA DEJAR O REDUCIR EL
CONSUMO DE cannabis, hierba, chocolate, pommo, costo, aceite da hachis)?

. NDDH-

PB0. EN LOS ULTIMOS 30 DIAS 5 HAS CONSUMIDO ALGUNA VEZ HACHIS O MARIHUANA (cannabis, hierba,
chocolate, pormo, costo, aceite de hachis)?

® Nu-Dﬂ- —»= Pasa a pregunia P80

24
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PB1. ;:PODRIAS ANOTAR CUANTOS DIAS HAS CONSUMIDO W{mnﬂm, hiarba,
chocolate, pormo, costo, aceite de hachis) EN LOS ULTIMOS 30 DIAS?
MNE do dias | |

P82. Y EN ESTOS LLTIMQS 30 D45 POR TERMINO MEDIO ;CUANTOS PORROS, CANUTOS O PIPAS DE
{cannabis, hierba, chocolate, porro, costo, aceite de hachis) HAS FUMADO
CADA DIA QUE HAS CONSUMIDO ESTAS DROGAS?

N2 medio de porros, canutos o pipas cada dia |

AHORA NOS GUSTARIA QUE CONTESTASES A LAS ULTIMAS PREGUNTAS

PB0. S| HUBIERAS CONSUMIDO ALGUNA VEZ H&Hﬁ.ﬂ_lmumua.{:nnnahis, hierba, chocolate, porro,
costo, acefte de hachis), ; CREES QUE LO HABRIAS DICHO EN ESTE CUESTIONARIO?

+« faha dicho gua he ml‘lSlJrTiI:h.............D-l
+« Porsupuesio gue si Da
« Probablemenie si...... Dz
+ Probablemanis no.._. D i
+« Porsupuesio que no ... ....Elﬂ

P90. S| HUBIERAS CONSUMIDO ALGUNA VEZ HERQINA, ; CREES QUE LO HABRIAS DICHO EN ESTE
CUESTIONARIO?

+ Yaha dicho gue he consumido ... D-‘l
« Porsupuestoquesi ... Da
+« Probablemente si I:lz
« Probablemania HDD 1
« Porsupuastoquano.. . e

P9i. POR ULTIMO, NOS GUSTARIA QUE HICIERAS SUGERENCIAS PARA MEJORAR EL CUESTIONARIO
(Por ejemplo: la pregunta nimero X no se entiends bien; me parece un cuestionario demasiado extenso;
echo en falta alguna pregunta sobre un determinado tema, etc.)

-

GRACIAS POR TU COLABORACION

Esperamos que hayas encontrado interesantes las preguntas.
Por favor, espera a que vengan a recoger el cuestionario. Como
podras observar, se introducira en un sobre con todos los
demas, para que queden garantizados el anonimato y la
confidencialidad de tus respuestas.
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13.1.3. Estudio lll

CUESTIONARIO SOBRE COMPORTAMIENTOD . /\\
EM Urchvershar oS mesm
Ml cilil e Slicunis
DATOS DEL ENCUESTADOIA:
Edad:
Sexo
1. Homkee 2. [ Mujer

Este cuestionario forma parte de una mvestigacion realizada en la Universidad de Alicante, la mformacion obtenida a traves del
cusshionano serd Ul para conocer qué implicacion fienen los agentes socializadores y las fuentes de informacion y i influyen en
el comportameento sexual de loz estudiantes de la Universidad de Alicante.

Sus respuesias seran tratadas de forma confidencial ¥ no seran ufilizadas para ningun proposito disfinto 3 la investigacion
llevada a cabo.

CONSENTIMIENTO INFORMADO
Arcepto participar en este estudo de mvesfigacion sobre sexualidad y conductas de riesgo sexual de los jovenss universianios,
respondiendo a este cuesfionarnio, cuyos datos seran ratados garantizando la confidenciaidad de los mismos.

Firma delide la encuestadola
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CUESTIONARIO 50BRE COMPORTAMIENTO
SEXUAL

A

rivershar dlflocom
P

LA TRCSRTTI L I L [ E 1 L

Por faver, i3 Ca0a FRgUNGE COn Sencon i Saiale con una X 35 /ESpUesias que oesriben Mejor SU ComporTamiento sexual

1. ;D% quian ha recibids fundamsntzimants L2 informacion sexual?
{Salaccions ura opcion)

1. [ Paare. 2. [ maare. 3 [ Hemanasias.

& Orarsa 5. [] Amiges. . [] Personal sanitario.
7. [] Medics de comunicacion {intemet, redes sacales, prensa).
a.[]ciney Tv.

2. ;Cué fwents de informacion considera que es de mayor uiilidad
para recibir informacion scbre sexualidad? (Seleccions una opcion]

1. [] Padre. 2. [] Madre. 1 [] Hermanosias.

. [JParsa z. [] Amiges. . [] Personal sanitario.
7.[] Medios d= Comunicacion {intemet, redss sociales, prensa).
a.[]ciney Tv.

3. jCon qué personas pusds hablar abiertaments sobrs temas
sEccuales? (Seleccions una opcion)

1. [] Padre. 2. [] Madre. 2 [] Hemanosas.

&[] Par=a. 5. [] Amiges. . [] Personal sanitanc.
4. ;Ha recibido informacion sexual de sus progenitorea’?

1. [] 5i (pasa a la pregunia 5) 2. [] Mo {pasa a la pregunta &)
5 ;Comsidera que I informacion recibida de les padres influye en su
comportamiento ssxual?

+[Osi = [One

& ;COmo valora |a calidad de la informacion recibida a fraves de los

|1 ERE R Y B B

7. ;0w parcapeion tiene wsted sobre el grado fabilidad que fiens 1a
informacion recibida por parts sus padrea?

OO EGTE T e e ]

. ;Ha recibido informacion sexual an loa centros educafivea?

1. [ 5i (pasa a 1a pregunta 9} 2 [ o (pasa a la pregunta 12)

9. ;Comsigera qus L informacion recibida en los cantros sducatives
infiuye en su comportamiento sexual?

.[si 2 [ hNe
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10. ; Come valora k2 calidad de 1a informacion recibida a través de los
caniros sducativos?

| ENENES ENE] ENE RS ENE |

1. ;Cué percapeidn fians usted sobrs sl grado fiabilidad que tiene I
infemacicn recibida por parte de los cenfros sducativos?

| I NN EN Y BN el N

12. ;Ha recibido informacion sexual de sus amigoa?
1.[] =i jpasa ala pregunia 13) 2. [] Me [pasa a a pregunia 15)

13. jConsidera que la informacion recibida de los amigos influys en
U comportamients sexual?

1.0si 2 [Jko

14. ;Coma valora 2 calidad de |3 informacion recibida a traves de los
amigre?

| FERE ER S A E

15. ;Qué peroapcion fiene uated sobre el grado fiabilidad que tisne la
informacion recibida por parte de los amigee?

N ENE ) G B BN

16. ;Ha recibide informacion sexual a traves de los medics de
ComuNicacion (intemet, rdes sociales, prensa y TV)?

1. [ 5i {pasa a la pregunta 17] 2. [ Mo [pasa a la pregunta 20
17. ;Considera que la informacion recibida de los medios ds
comunicacion {intemst, redes sociales, prenaa y TV) influye en su
comportamisnto saxual?
1.0 si

18. ; Como valora I3 calidad de 1a informacion recibida a través de los
mesdics 08 comuRcacion (infemet, redes sociales, premsa y TV)?

| ENENES ENEN ENE LS ENEA |

19. ;Cué percapeidn fians uated sobrs &1 grado fiabilidad que tisne I
informacion recibida por parts de los medics de comunicacion?

2 [ ha

| I Y N B EL

20. ;Cree que los medics 0 Comunicacion {intemat, redes sociales,
prensa y T) afectan la forma en que usted vive su sexualidad?

1.0Osi
21. ; Qué medica ufiliza para comunicarse a fraves de intemet?
2 [ Twitier.

2 [Ona

1. [ Facebook. 1. [ Blogs.



CUESTIONARIC SOBRE COMPORTAMIENTO
SEXUAL

=

inisensirar el A A ant
HiFLLE A

4. [ sigp=. 5[] Comen slectronico. 1. [ Instagram.

2. ;Ha utilizado |as redes sociales con |3 finalidad de corssguir
encuentros sexualas?

1. sijpasaaapregunia 23). 2 [ Mo #n de cuestionanc)

3. En c280 de haber contestado que 51, &l encusniro ha sido

1.[] 5i (pasa alapregunta 28). 2 [[] Mo ($n de cuestionanic).

24. En caso de haber contestado que 5i, ;al encusnire ha propiciade
una relacion de parsja de cierta estabilidad o, en cambio, ha sido un

encueniro Gnico y aislado?

1. [] Retacian de pareja. 2. [] Encuentro aisiado.

MUCHAS GRACIAS POR SU COLABORACION
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