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Resumen 

Este estudio analizó las expectativas hacia el alcohol (EA) y los contextos de consumo 

(CC) en estudiantes universitarios en Córdoba, para determinar características comunes 

y específicas y analizar relaciones entre esas variables. La muestra estuvo conformada 

por n = 300 sujetos de ambos géneros (70% femeninos, 30% masculinos) de 17 a 24 

años (media = 20 años, ± 1.85). El procedimiento de muestreo fue no probabilístico, 

de tipo accidental. A través de Google Docs se administraron de manera online tres 

instrumentos: Cuestionario de datos sociodemográficos (elaborado ad hoc); 

Cuestionario de Expectativas hacia el Alcohol para Adolescentes (CEA-A); 

Cuestionario de Contextos de Consumo de Alcohol para Adolescentes (CCCA-A). Se 

calcularon estadísticos descriptivos, de diferencias (prueba t de Student) y de 

asociación (coeficiente de correlación de Spearman). El p-valor se fijó en 0.05. Se halló 

una iniciación temprana en el consumo de alcohol, con una media de 14 años (± 1.36). 

No se hallaron diferencias significativas según género entre las EA (positivas; 

negativas) ni entre los CC analizados (facilitación social, aceptación del grupo de pares, 

control parental, control del stress). Se encontraron asociaciones significativas entre 

las EA (positivas; negativas) y todos los CC. Se puede concluir que en la muestra 

estudiada predominan las creencias de que el consumo de alcohol tendrá efectos 

deseables, a pesar de los potenciales riesgos que conlleva.  

 

Palabras clave: bebidas alcohólicas, adolescentes, socialización, conducta de 

riesgo. 
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Abstract 

This study analyzed the alcohol expectancies (EA) and contexts of consumption (CC) in 

university students in Córdoba, to determine common and specific characteristics and to 

analyze relations between these variables. The sample consisted of n = 300 of both genders 

(70% female, 30% male) from 17 to 24 years old (mean = 20 years old, ± 1.85). The sampling 

procedure was non-probabilistic, accidental type. Through Google Docs, three instruments 

were administered online: Socio-demographic data questionnaire (prepared ad hoc); Alcohol 

Expectancy Questionnaire – Adolescent form (CEA-A); Drinking Contexts Questionnaire – 

Adolescent form (CCCA-A). Descriptive, difference (Student’s t test) and association 

statistics (Spearman correlation coefficient) were calculated. The p-value was set at 0.05. An 

early initiation of alcohol consumption was found, with a mean of 14 years old (± 1.36). No 

significant gender differences were found between the EAs (positive; negative) or between 

the CC analyzed (social facilitation, peer group acceptance, parental control, stress control). 

Significant associations were found between the EAs (positive; negative) and all the CC. 

Based on this sample, it can be concluded that the predominant belief is that alcohol 

consumption is going to have desirable effects, despite the potential risks involved.  

 

Keywords: alcoholic beverages, adolescents, socialization, risk-taking.  
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Introducción 

El presente trabajo se encuentra enmarcado en una línea de investigación de la 

Secretaría de Investigación de la Universidad Siglo 21 que inició en el año 2018, la 

cual toma como base los estudios realizados durante muchos años por un equipo de 

investigadores del Laboratorio de Psicología de la Facultad de Psicología de la 

Universidad Nacional de Córdoba (actualmente se encuentra incluido en el Instituto de 

Investigaciones Psicológicas [IIPsi], Unidad Ejecutora de doble dependencia UNC-

CONICET), los recupera y, a su vez, propone continuarlos y ampliarlos. 

La línea de investigación iniciada por los investigadores del IIPsi UNC-

CONICET abordó el uso y consumo de bebidas alcohólicas en población de Córdoba, 

principalmente, en adolescentes y jóvenes; aunque no exclusivamente (en adultos ver, 

e.g., Pilatti, Rivarola Montejano, Lozano y Pautassi, 2016). Estudió diversos factores 

asociados al consumo de alcohol tales como expectativas hacia el alcohol (Pilatti, 

Cupani y Pautassi, 2015) y conductas de riesgo (Cassola, Pilatti, Alderete y Godoy, 

2005), contextos de consumo (Pilatti, Brussino y Godoy, 2013), problemas derivados 

del uso de alcohol, factores neurocognitivos y conductuales y sus relaciones con 

impulsividad (Acuña, Michelini, Guzmán y Godoy, 2017; Pilatti, Fernández, Viola, 

García y Pautassi, 2017) y con toma de decisiones (Acuña, Castillo, Bechara y Godoy, 

2013; Caña, Michelini, Acuña y Godoy, 2015; Michelini, Acuña y Godoy, 2016), edad 

de inicio en el consumo de alcohol y problemas relacionados con dicho consumo según 

personalidad (Caneto, Vera, Pautassi y Pilatti, 2015; Pilatti, Urrizaga, Chincolla y 

Cupani, 2014), edad de inicio en el consumo e historia familiar de problemas 
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relacionados con el alcohol (Pilatti, Caneto, Garimaldi, Vera y Pautassi, 2014), relación 

entre la edad de inicio en el consumo de alcohol y de otras drogas (Pilatti, Godoy, 

Brussino y Pautassi, 2013; Pilatti, Read y Pautassi, 2017), entre otros factores 

importantes. 

A nivel poblacional, Argentina es el segundo país de América Latina con mayor 

consumo de bebidas alcohólicas per cápita (Organización Panamericana de la Salud, 

2015), lo cual resalta la importancia de abordar este tema. Los adolescentes suelen 

representar el grupo evolutivo con mayor consumo de alcohol (Pilatti, Godoy y 

Brussino, 2010). Al respecto, se encontró consenso entre diferentes estudios que 

indican que el inicio de la conducta de consumo de bebidas alcohólicas se ubica 

frecuentemente en el período adolescente (Laviola, Adriani, Terranova y Gerra, 1999; 

Volkow y Li, 2005; Young, Corley Stallings, Rhee, Crowley y Hewitt, 2002). A nivel 

local, los estudios que se realizaron en la provincia de Córdoba, Argentina, indican que 

el 82% de adolescentes consumió bebidas alcohólicas alguna vez en su vida y el 60% 

las consume con regularidad una vez al mes o más (Pilatti et al., 2010). Datos más 

recientes corroboran lo anterior e indican que, entre los encuestados, el 80% de 

adolescentes de 13 a 18 años (Pilatti et al., 2013) y el 93.1% de jóvenes estudiantes 

universitarios (Pilatti et al., 2014) reportó haber tomado bebidas alcohólicas en el año 

previo, en tanto que aproximadamente el 60% de jóvenes (Pilatti et al., 2014; Pilatti, 

Read y Caneto, 2016) presentó consumo episódico excesivo de alcohol (usualmente 

denominado binge drinking en la literatura en inglés). 
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Se entiende por adolescencia al período que se encuentra comprendido entre la 

niñez y la adultez, el cual implica factores de cambios tanto biológicos como sociales, 

que se manifiestan en las transiciones de roles, la educación, la paternidad, entre otros. 

Estos factores de cambio son tenidos en cuenta al momento de definir el período de 

finalización de la adolescencia y el comienzo de la edad adulta (Sawyer, Azzopardi, 

Wickremarathne y Patton, 2018). Para el presente trabajo, se adoptó la concepción de 

la adolescencia definida entre los 10 y 24 años, la que corresponde de forma más precisa 

al crecimiento adolescente y a lo que se entiende comúnmente por esta fase de la vida 

(Sawyer et al., 2018). Durante este período también se transita una búsqueda de la 

identidad; que, por lo general, se asocia a una independencia del grupo familiar y a un 

acercamiento al grupo de pares, quienes son también una gran influencia para el 

adolescente (Andrews, Tildesley, Hops y Fuzhong, 2002; Hay y Ashman, 2003). La 

adolescencia es un momento crítico en relación a conductas de riesgo, tales como el 

consumo de alcohol y de otras sustancias, ya que aquí se comienza a experimentar con 

ellas y es cuando se produce la mayor prevalencia de consumos (Becoña Iglesias y 

Cortés Tomás, 2010). 

Además de los factores sociodemográficos individuales, como la edad, el 

género y la situación socioeconómica, se encontraron evidencias de la influencia que 

tienen los estresores ambientales en el consumo de alcohol, e.g., la inseguridad o 

pobreza del barrio de residencia y el índice de hacinamiento (Conde y Cremonte, 2017). 

Pons y Buelga (1994 como se citó en Fantin y García, 2011) destacan la importancia 

de la familia como un factor de riesgo a tener en cuenta en los estudios sobre adicciones. 
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Alonso Fernández (1979 como se citó en Fantin y García, 2011) sostiene que los 

problemas que se manifiestan dentro del círculo íntimo del individuo pueden traducirse 

en un aumento en la frecuencia del consumo del alcohol. Esto puede explicarse 

mediante los factores de protección y los factores de riesgo. Los correspondientes al 

primer grupo hacen referencia a aquellos que inhiben o reducen las probabilidades de 

consumo de sustancias; en cambio, los factores de riesgo se refieren a aquellos que 

aumentan las probabilidades de consumo. Así, e.g., la comunicación entre padres y sus 

hijos adolescentes, puede constituir un factor de riesgo o bien de protección (Liberini, 

Rodríguez y Romero, 2016) según el manejo y dinámica de la misma. 

En este contexto, resulta de gran importancia investigar los factores que pueden 

estar asociados al consumo de bebidas alcohólicas y al mantenimiento de esta conducta 

a través del tiempo. En este sentido, desde hace décadas surgieron investigaciones 

centradas en el concepto de expectativas hacia el alcohol (EA). De acuerdo con la 

definición clásica de Goldman, Brown, Christiansen y Smith (1991 como se citó en 

Pilatti, Godoy et al., 2010): 

Las EA son las creencias que mantienen las personas acerca de los 

efectos que el alcohol produce sobre el comportamiento, el estado de 

ánimo y las emociones. Estas creencias se forman a partir de la 

percepción de contingencia entre un comportamiento dado y ciertos 

resultados, lo que conduce al almacenamiento de tales asociaciones en 

la memoria, en la forma de expectativas del tipo “si…entonces” entre el 

comportamiento y tales resultados. (P. 288).  
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Estas asociaciones son almacenadas en la memoria y, tiempo después, influyen 

en la decisión de llevar a cabo o no un comportamiento dado. En este caso, el 

comportamiento sería consumir o no bebidas alcohólicas. Así, la decisión que lleva a 

un individuo a consumir bebidas alcohólicas estaría condicionada, en parte, por la 

creencia que el consumo de alcohol tendrá consecuencias deseables (Ardila y Herrán, 

2008; D´Amico y Fromme, 2001; Mackintosh, Earleywine y Dunn, 2006; Randolph, 

Gerend y Miller, 2006; Zamboanga, 2005). Dicha creencia constituye las EA positivas. 

Por otra parte, la anticipación de efectos negativos del consumo de bebidas 

alcohólicas se encuentra más asociada a la decisión que lleva a un individuo a evitar, 

retrasar o detener el consumo una vez iniciado (Dijkstra, Sweeney y Gebhardt, 2001; 

Jones, Corbin y Fromme, 2001; Leigh, 1999). Dicha anticipación constituye las EA 

negativas. La clasificación más general de las EA consiste, entonces, en diferenciar las 

positivas y las negativas (Goldman, Brown, Christiansen y Smith, 1991; Leigh, 1999). 

Resultados de estudios locales sugieren que las EA positivas serían más determinantes 

en el inicio del consumo de alcohol, mientras que las EA negativas podrían ser valiosas 

en las estrategias de reducción de consumo actual y futuro (Pilatti et al., 2013). 

Entre las variables asociadas al consumo elevado de bebidas alcohólicas en los 

adolescentes (i.e., consumir cinco o más vasos en una misma ocasión), numerosas 

investigaciones se enfocaron en estudiar lo que se denomina contextos de consumo 

(CC) (Clapp y Shillington, 2001; Clapp, Shillington y Segars, 2000; O´Hare y Sherrer, 

2005). Sin embargo, cabe destacar que hasta la fecha no se cuenta con una definición 

clara y unificada de la variable CC (al respecto ver, e.g, Pilatti y Brussino, 2009). No 
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obstante, es posible evaluar los CC de alcohol a partir de un instrumento desarrollado 

y validado en el contexto local que reúne los factores esenciales contemplados en los 

diferentes antecedentes que estudiaron dicha variable. Dichos factores son: facilitación 

social, aceptación del grupo de pares, control parental y control del estrés (Pilatti y 

Brussino, 2009). 

Durante la adolescencia se producen numerosos cambios, como el aumento en 

las interacciones sociales, particularmente, con los pares. La contrapartida de dicho 

cambio es una merma de la interacción con sus padres. Al destinar más tiempo para 

pasar en compañía de sus grupos de pares, los adolescentes transitan un proceso de 

aprendizaje de nuevas habilidades sociales (Spear, 2000). 

En este sentido, se indicó que habría asociaciones entre determinadas EA y 

determinados CC tanto en estudios locales (Cassola et al., 2005; Pilatti, Godoy y 

Brussino, 2011) como en estudios foráneos (Ennett et al., 2006; Simmons Morton y 

Chen, 2006) y que, además, existirían diferencias de género (Gaughan, 2006). Por lo 

tanto, se podría afirmar que las EA permiten anticipar con cierta precisión la conducta 

de consumo (Pilatti, Godoy et al., 2010) y que dicha posibilidad de predicción aumenta 

si se conocen los contextos donde los adolescentes refieren realizar estos consumos. 

Sin embargo, a nivel local se encuentran algunas discrepancias entre estudios recientes 

que corroboran dichas asociaciones (Sayago, 2018) y estudios que no la corroboran 

(Villar, 2018). Indagar esas posibles diferencias y asociaciones es importante a fin de 

confirmar, o bien refutar, si las EA de adolescentes se vinculan con creencias tales 

como que el consumo de alcohol resultará en consecuencias deseables (e.g., aprobación 
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por el grupo de pares, mayor sociabilización, etcétera). En caso de lograr confirmarlo, 

a partir de ello sería posible hipotetizar que las EA positivas podrían ser responsables, 

aunque sea en parte, del mantenimiento de la conducta de consumo de bebidas 

alcohólicas a través del tiempo. Por otro lado, a futuro, a partir de ello se podría avanzar 

en la anticipación de la conducta de consumo y, por lo tanto, en su prevención. Con 

base en todo lo anterior, los objetivos de la presente investigación son los siguientes: 

Objetivo general:   

Analizar las expectativas hacia el alcohol y los contextos de consumo del mismo 

en estudiantes universitarios, de ambos géneros, residentes en la provincia de Córdoba 

durante agosto de 2019, a fin de conocer características comunes y específicas e indagar 

relaciones entre esas variables. 

Objetivos específicos:  

• Caracterizar expectativas hacia el alcohol y contextos de consumo de alcohol. 

• Evaluar diferencias de las expectativas (positivas, negativas) hacia el alcohol 

y de los contextos de consumo con la variable género. 

• Determinar si existen asociaciones entre las expectativas (positivas, 

negativas) hacia el alcohol y los diferentes contextos de consumo. 
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Método 

Diseño 

La presente investigación fue de alcance correlacional y de enfoque 

cuantitativo. Se llevó a cabo un diseño no experimental, de tipo transversal (Hernández 

Sampieri, Fernández Collado y Baptista Lucio, 2010). 

Participantes 

La población meta de esta investigación fueron estudiantes universitarios de 

entre 17 y 24 años, residentes en la provincia de Córdoba. La muestra estuvo 

conformada por n = 300 sujetos (210 femeninos y 90 masculinos). El procedimiento de 

muestreo utilizado fue no probabilístico, de tipo accidental (Grasso, 1999). Los 

criterios de inclusión a tener en cuenta fueron los siguientes: sujetos que residan en la 

provincia de Córdoba; que se identifiquen como de género femenino o bien masculino; 

que tengan edades comprendidas entre 17 y 24 años; que estén cursando los estudios 

universitarios (en instituciones educativas públicas o privadas, nacionales o 

provinciales de Córdoba); que consuman bebidas alcohólicas; que brinden su 

consentimiento informado para participar del estudio; que cumplan con todas las etapas 

del estudio y que respondan a todos los ítems de cada uno de los cuestionarios 

administrados. 

El formulario de consentimiento informado fue elaborado ad hoc. Dicho 

formulario se presenta en el Anexo 1. Se solicitó el consentimiento informado de forma 
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directa a los estudiantes, aun cuando algunos de los participantes de la investigación 

fueron menores de edad. Esta decisión se fundamentó, por una parte, en el hecho de 

que, durante el período de la adolescencia, los sujetos comienzan a diferenciarse e 

independizarse de sus padres (Spear, 2000), por lo que su consentimiento es válido. Por 

otra parte, se fundamentó en el concepto de capacidades evolutivas (evolving 

capacities) de los adolescentes (Naciones Unidas, 2016), que indica que desde la 

temprana adolescencia (hacia los 12 y 14 años) estos son capaces de tomar decisiones 

informadas y proporcionar un consentimiento verdaderamente informado sobre su 

participación en investigación (Santelli, Haerizadeh y McGovern, 2017). 

Instrumentos 

Para responder a los objetivos planteados en este trabajo, se administraron los 

siguientes instrumentos: 

Cuestionario de datos sociodemográficos y de otros datos relevantes para 

la investigación: elaborado ad hoc, con ítems destinados a conocer género (femenino, 

masculino), edad, lugar de residencia, tiempo de residencia en la provincia de Córdoba, 

año de cursado, tipo de universidad a la que asiste (pública, privada), autovaloración 

del nivel de desempeño como estudiante (excelente, muy bueno, bueno, regular, malo), 

nivel socioeconómico autopercibido (clase alta, clase media, clase baja), consumo de 

bebidas alcohólicas (sí o no), edad de inicio de dicho consumo, tipo de bebida que 

consume con mayor frecuencia (cerveza, vino, fernet, vodka, whisky, tequila, ron, 

ginebra, sidra, champagne, licores, u otra [especificar]) y cantidad promedio que 
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consume en una semana (medida en cantidad de vasos), percepción de consumo de 

alcohol por parte de sus pares (amigos/as que consumen alcohol: ninguno, pocos, 

varios, muchos, todos). 

Muchos de estos ítems sirvieron para recabar información y para caracterizar a 

los participantes. Otros, además, tuvieron la función de evaluar el cumplimiento de los 

criterios de inclusión establecidos para la selección de la muestra. 

Cuestionario de Expectativas hacia el Alcohol para Adolescentes (CEA-A): 

el CEA-A fue construido en Córdoba y cuenta con valoración psicométrica (Pilatti, 

Godoy et al., 2010) y análisis factorial confirmatorio (Pilatti, Godoy y Brussino, 2012). 

Consta de 45 ítems agrupados en seis factores (escalas) que corresponden a las 

dimensiones encontradas mediante análisis factorial exploratorio y que valoran los 

efectos positivos y negativos que los adolescentes anticipan como consecuencia de su 

consumo de alcohol. Los factores que constituyen las EA positivas son: sociabilidad 

(ítems 1, 2, 6, 10, 15, 19, 24, 28, 33, 38, 41), relajación (ítems 3, 7, 8, 11, 16, 20), 

sexualidad (ítems 14, 27, 32, 37, 44). Los factores que constituyen las EA negativas 

son: deterioro (ítems 4, 9, 12, 17, 21, 25, 29, 34), riesgo y agresividad (ítems 5, 22, 30, 

35, 39, 42, 45), estados negativos (ítems 13, 18, 23, 26, 31, 36, 40, 43). 

La escala incremento de la sociabilidad hace referencia al rol que cumple el 

alcohol como favorecedor de la socialización, mediante el anticipo de una facilitación 

social, de la posibilidad de divertirse y un aumento de la interacción social general. En 

cuanto a la escala relajación y reducción de la tensión, se trata del reforzamiento 

positivo y al negativo o cualidad ansiolítica del alcohol. La escala incremento de la 
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sexualidad corresponde a la posibilidad de un mayor disfrute y un aumento y 

facilitación de la activación sexual (Pilatti, Godoy et al., 2010). 

En relación a las EA negativas, se encuentra la escala riesgo y agresividad, que 

hace referencia a la pérdida de control manifestada en conductas agresivas dirigidas a 

otros y en la toma de riesgos. En la escala percepción de estados negativos se 

encuentran dos grupos de efectos negativos del alcohol a largo plazo: uno con un 

componente emocional que hace referencia a sentimientos de culpa, vergüenza y 

arrepentimiento por los comportamientos o dichos; otro, con un componente emocional 

en el cual se despiertan estados de tristeza y angustia. A diferencia de la mencionada 

anteriormente, la escala deterioro cognitivo y conductual hace referencia a los efectos 

negativos del alcohol a corto plazo, a la disminución del rendimiento y a un 

entorpecimiento conductual y físico general (Pilatti, Godoy et al., 2010). 

Como se indica en el protocolo de este instrumento (Pilatti, 2010), la puntuación 

del CEA-A se realiza de la siguiente manera:  

El puntaje por dimensión se obtiene mediante la suma de las respuestas 

a cada uno de los ítems. Cada ítem se puntúa con una escala de 1 a 5, 

donde: 1 = nunca; 2 = pocas veces; 3 = algunas veces; 4 = muchas veces 

y 5 = siempre. De esta forma, un puntaje elevado implica una mayor 

anticipación de los efectos correspondientes a cada escala. La sumatoria 

del puntaje directo de las tres escalas de EA positivas y de las tres 

escalas de EA negativas, permite obtener un puntaje general de EA 

positivas y EA negativas, respectivamente. De esta forma, un mayor 
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puntaje en cualquiera de las escalas, se interpreta como una mayor 

anticipación de los efectos que describe la escala como consecuencia 

del consumo de alcohol. (P. 1). 

Cuestionario de Contextos de Consumo de Alcohol para Adolescentes 

(CCCA-A): el CCCA-A fue elaborado en Córdoba y cuenta con valoración 

psicométrica (Pilatti y Brussino, 2009). Está conformado por 32 ítems agrupados en 

cuatro factores (escalas) que corresponden a las dimensiones encontradas mediante 

análisis factorial exploratorio y que valoran diferentes CC de alcohol en función de 

aspectos emocionales, conductuales, motivacionales y situacionales. Los factores son: 

facilitación social (ítems 7, 9, 10, 11, 15, 17, 19, 22, 25, 27), aceptación del grupo de 

pares (ítems 1, 4, 6, 12, 21, 26, 30, 31), control parental (ítems 2, 5, 13, 16, 20, 23, 29, 

32), control del stress (ítems 3, 8, 14, 18, 24, 28). 

  La escala facilitación social refiere al consumo de alcohol en situaciones en las 

que se interactúa entre pares sin supervisión parental, es decir, en bares, boliches, 

fiestas, plazas, etcétera, y tienen como finalidad la diversión. La escala aceptación del 

grupo de pares se refiere a las situaciones en las que el consumo de alcohol se da como 

respuesta a las presiones del grupo de referencia que tiene más importancia durante su 

adolescencia, es decir, los pares. El control parental describe situaciones de consumo 

en las que está presente un adulto significativo para el adolescente, i.e., familiares, 

padres de sus amigos, etcétera. Por último, con control del estrés se hace referencia al 

consumo de alcohol para lograr un aumento de la actividad general, de la seguridad y 

la valentía, y para la eliminación de estímulos aversivos (Pilatti y Brussino, 2009). 



18 
 

El puntaje por dimensión se obtiene mediante la suma de las respuestas a cada 

uno de los ítems. Cada ítem se puntúa con una escala de 1 a 5, donde: 1 = nunca, 2 = 

pocas veces, 3 = algunas veces, 4 = muchas veces y 5 = siempre. Un puntaje elevado 

implica una mayor frecuencia de consumo de alcohol en ese contexto. De esta forma, 

un mayor puntaje en cualquiera de las escalas se interpreta como una mayor motivación 

a tomar alcohol en esos contextos. 

Procedimientos 

Los instrumentos detallados en el apartado anterior fueron administrados a los 

participantes de manera online, utilizando la herramienta Formularios de Google Docs. 

Se eligió la administración online de los instrumentos a fin de facilitar la participación 

(flexibilidad horaria) y reducir la deserción y la probabilidad de datos faltantes (todas 

las preguntas fueron marcadas como de respuesta obligatoria, por lo que el sistema 

generó un aviso al participante cuando quedaban ítems sin responder). 

Para la portada del formulario creado en Google Docs se redactó una breve 

reseña de la investigación en curso y se informó el nombre completo y dirección de 

correo electrónico de quien elaboró el presente trabajo, en caso de que los entrevistados 

desearan realizar consultas acerca de la investigación o de su participación en la misma. 

Además, se creó un formulario de consentimiento informado para los participantes, 

quienes al seleccionar la opción “siguiente” al final del formulario estaban indicando 

su acuerdo a formar parte del estudio. A continuación, se presentó un cuestionario 

sociodemográfico y en las secciones siguientes el instrumento CEA-A y el CCCA-A, 
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los cuales habían sido previamente transcriptos en el formulario con sus respectivas 

opciones de respuestas.  

Por otro lado, para la convocatoria a formar parte de la investigación, se diseñó 

un flyer invitando a participar a sujetos que cumplieran con los criterios de inclusión, 

los cuales también fueron redactados en las publicaciones de los anuncios a través de 

redes sociales (WhatsApp, Facebook, Instagram y Twitter), los que contaban con el link 

que conducía a los interesados a los cuestionarios mencionados anteriormente. 

Para garantizar la confidencialidad de los datos no fue solicitada ninguna 

información que permitiera identificar a los participantes (e.g., nombre y apellido). No 

obstante, se solicitó dejar su dirección de correo electrónico, lo que fue utilizado para 

controlar la potencial duplicación de participación.  

Análisis de datos  

Para el análisis de los datos se utilizó la versión estudiantil del programa 

informático InfoStat. Se informaron frecuencias absolutas (f) y frecuencias relativas, 

expresadas en porcentajes (%). Se calcularon e informaron las siguientes medidas de 

tendencia central y de variabilidad: modo (Mo), mediana (Mdn), media (M) y 

desviación estándar (± ds). Se prestó especial atención a informar la mediana como 

medida de resumen de los datos cuando estos evidenciaron elevada variabilidad. 

Los datos sociodemográficos y otros datos de interés para la investigación 

fueron presentados con estadísticas descriptivas. Se presentaron medidas de tendencia 

central para los puntajes de cada uno de los factores (escalas) del CEA-A y del CCCA-
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A. Se analizaron diferencias según género (femenino, masculino) en los puntajes 

medios obtenidos en CEAA (para EA positivas y para EA negativas), por una parte; y 

diferencias según género en puntajes medios de CCCA-A (para cada uno de sus cuatro 

factores), por la otra. Además, se realizaron análisis de asociación entre los puntajes 

generales de las escalas de EA positivas y los puntajes de cada una de las cuatro escalas 

del CCCA-A, por una parte; y entre los puntajes generales de las escalas de EA 

negativas y los puntajes de cada una de las cuatro escalas del CCCA-A, por la otra. 

Para los análisis de diferencias se aplicó la prueba t de Student. Para los análisis de 

correlación se utilizó el coeficiente de correlación de Spearman (rs). El error tipo I fue 

fijado en 0.05. 
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Resultados 

 Para el presente trabajo de investigación se contó con la participación de 300 

adolescentes de ambos géneros (70% femeninos, 30% masculinos). La media de edad en 

ambos sexos fue de 20 años (± 1.85, Mdn = 21.00), en los participantes femeninos fue de 20 

años (± 1.73, Mdn = 20.00) y en los masculinos fue de 21 (± 2.05, Mdn = 21.00). En la Figura 

1, se muestra la distribución porcentual de participantes según la edad. En cuanto al lugar de 

residencia, el 90% de los sujetos residía en Córdoba Capital, mientras que el 10% restante 

residía en el interior de la provincia de Córdoba. El tiempo medio de residencia en la 

provincia fue de 8.20 años en el grupo de ambos géneros (± 8.22, Mdn = 4.00). En cuanto al 

nivel socioeconómico, los participantes indicaron que pertenecían a: clase media (93%), 

clase alta (3.66%) y clase baja (3.33%). El 79% de los participantes asistía a una universidad 

pública y el otro 21% a una universidad privada, con un tiempo medio de cursado de 2 años 
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Figura 1. Distribución porcentual de los participantes según edad. Los adolescentes que 

respondieron las encuestas tienen edades comprendidas entre los 17 y 24 años. 
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(± 1.39, Mdn = 2.00). En la Figura 2 se observa la distribución porcentual de los participantes 

según el nivel de desempeño académico autopercibido. 

 

 En cuanto al consumo de bebidas alcohólicas, se encontró que la edad del primer 

consumo en el total fue de M = 14.16 años (± 1.36, Mdn = 14.00); en los participantes de 

género femenino fue de M = 14.20 años (± 1.25, Mdn = 14.00) y en los masculinos fue de M 

= 14.06 años (± 1.60, Mdn = 14.00). En referencia al tipo de bebidas alcohólicas, se encontró 

que la consumida más frecuentemente fue la cerveza (60.33%), seguida por el vodka 

(15.66%), fernet (15%), vino (5.66%), licores (2.33%) y whisky (1%). La cantidad media de 

bebidas alcohólicas ingeridas semanalmente en el grupo de ambos géneros fue de 3.58 vasos 

(± 2.85, Mdn = 3.00), en los sujetos femeninos fue de 3.31 vasos (± 2.45, Mdn = 3.00) y en 

los masculinos fue de 4.22 vasos (± 3.57, Mdn = 3.00). Los participantes indicaron que de 
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Figura 2. Distribución porcentual de los participantes según el nivel de desempeño académico

autopercibido. Los participantes evaluaron su desempeño según las categorías excelente, muy bueno,

bueno, regular y malo.
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sus amigos y amigas consumen bebidas alcohólicas todos (61%), muchos (30%) y varios 

(9%). 

Por un lado, se presentan en la Tabla 1 las medidas de tendencia central de los 

resultados obtenidos en el CEA-A. Por otro lado, en la Tabla 2 se observan los puntajes 

medios obtenidos en el CCCE-A. 

Tabla 1 

Medidas de tendencia central para los puntajes obtenidos en el Cuestionario de Expectativas 

hacia el Alcohol para Adolescentes (CEA-A) según género. 

Factores del CEA-A Femenino Masculino 

M (± d.e.) Mdn M (± d.e.) Mdn 

Sociabilidad 34.42 (± 9.84) 35.00 34.93 (± 8.35) 36.00 

Relajación 13.62 (± 4.51) 13.00 14.23 (± 4.36) 14.00 

Sexualidad 12.05 (± 5.05) 11.00 12.04 (± 4.71) 12.00 

EA positiva general 60.10 (± 16.46) 60.00 61.21 (± 14.79) 63.00 

Deterioro 19.02 (± 6.03) 18.00 18.78 (± 6.05) 18.50 

Riesgo y agresividad 10.23 (± 3.72) 9.00 11.57 (± 4.15) 11.00 

Estados negativos 15.54 (± 6.10) 14.00 15.44 (± 6.19) 15.00 

EA negativa general    44.80 (± 13.79) 43.00 45.79 (± 14.17) 44.00 

Nota: M = Media; d.e. = desviación estándar; Mdn = Mediana; EA = Expectativas hacia el alcohol. 

 

Tabla 2 

Medidas de tendencia central para los puntajes obtenidos en el Cuestionario de Contextos de 

Consumo de Alcohol para Adolescentes (CCCA-A) según género. 

Factores del CCCA-A Femenino Masculino 

M (± d.e.) Mdn M (± d.e.) Mdn 

Facilitación social 29.25 (± 6.50) 29.00 30.67 (± 6.78) 31.00 

Aceptación del grupo de pares 11.29 (± 3.74) 10.00 11.94 (± 3.68) 11.00 

Control parental 19.42 (± 7.10) 18.00 19.69 (± 6.98) 19.00 

Control del stress 8.37 (± 3.78) 7.00 8.09 (± 3.10) 7.00 

Nota: M = Media; d.e. = desviación estándar; Mdn = Mediana. 
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En los análisis de diferencias según género (femenino, masculino) en los puntajes 

medios obtenidos en el CEA-A (para EA positivas y para EA negativas) no se hallaron 

diferencias estadísticamente significativas (EA positivas generales: T = -0.55, p-valor = 0.58; 

EA negativas generales: T = -0.57, p-valor = 0.57). Del mismo modo, en los análisis de 

diferencias según género en los puntajes medios del CCCA-A, tampoco se hallaron 

diferencias estadísticamente significativas en ninguno de los factores (facilitación social: T 

= -1.71, p-valor = 0.89; aceptación del grupo de pares: T = -1.40, p-valor = 0.16; control 

parental: T = -0.30, p-valor = 0.77; control del stress: T = 0.68, p-valor = 0.50). 

Entre el puntaje general de las EA positivas y los puntajes de cada una de las cuatro 

escalas del CCCA-A se hallaron asociaciones estadísticamente significativas en todos los 

análisis (facilitación social: rs = 0.51, p-valor < 0.001; aceptación del grupo de pares: rs = 

0.34, p-valor < 0.001; control parental: rs = 0.29, p-valor < 0.001; control del stress: rs = 0.41, 

p-valor < 0.001). Asimismo, entre el puntaje general de las EA negativas y los puntajes de 

cada una de las cuatro escalas del CCCA-A se hallaron asociaciones estadísticamente 

significativas en todos los análisis (facilitación social: rs = 0.38, p-valor < 0.001; aceptación 

del grupo de pares: rs = 0.28, p-valor < 0.001; control parental: rs = 0.18, p-valor = 0.002; 

control del stress: rs = 0.35, p-valor < 0.001). 
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Discusión 

 El objetivo del presente trabajo consistió en el análisis de expectativas hacia el alcohol 

y contextos de consumo del mismo en estudiantes universitarios que residían en la provincia 

de Córdoba. Se buscaron conocer las características comunes y específicas y se analizaron 

relaciones entre las variables.  

La realización de investigaciones acerca de la temática abordada en este estudio es 

importante ya que el consumo abusivo de alcohol es una problemática que concierne a la 

salud pública en todo el mundo (Ministerio de Sanidad y Consumo, 2005, como se citó en 

Vaquero Cristóbal, Isorna y Ruiz, 2012). Los riesgos que conlleva este consumo se producen 

no sólo en relación al individuo que consume, sino también hacia la sociedad en su conjunto 

(Nutt, 2007, como se citó en Ruchansky, 2015). A partir de los datos recolectados, se 

encontró un consumo más elevado de bebidas alcohólicas por parte de los sujetos masculinos 

en comparación con los femeninos, lo cual también fue reportado en diversos estudios 

(Cassola, et. al., 2005; Londoño Pérez, García Hernández, Valencia Lara y Vinaccia Alpi, 

2005; Masuet, 2017; Simpson, Brehm, Rasmussen, Ramsay y Probst, 2002). La edad del 

primer consumo es importante ya que la iniciación temprana, i.e., antes de los 15 o 16 años, 

es un factor de riesgo en cuanto a problemas de salud mental y abuso de drogas (Dishion, 

Capaldi y Yoerger, 1999). En ese sentido, en el presente estudio se encontró que en ambos 

géneros la edad promedio del primer consumo fue menor a 15 años (M = 14), lo cual es 

coincidente con otras investigaciones (Cassola, et al., 2005; Masuet, 2017; Mora Ríos y 

Natera, 2001; Salcedo, Palacios Espinosa y Espinosa, 2011; Pedrón, 2008; Pilatti, Godoy, et 

al., 2013). 
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Como se reportó en diversos estudios (Masuet, 2017; Rivarola Montejano, Pilatti, 

Godoy, Brussino y Pautassi, 2016), en el análisis del CEA-A efectuado aquí también se 

encontró el puntaje más elevado en las EA positivas, con un valor mayor - aunque no 

significativamente diferente - en los sujetos masculinos antes que en los femeninos (M = 

61.21 y M = 60.10, respectivamente). En este sentido, Pilatti, Godoy, et al. (2010) también 

reportaron valores mayores en EA positivas en masculinos antes que en femeninos. 

Asimismo, al igual que se reportó en otros estudios (Ahumada Cortez, Villar Luis, Alonso 

Castillo, Amendáriz García y Gámez Medina, 2018; Rivarola Montejano, et. al., 2016; 

Sayago, 2018), en ambos géneros obtuvo un mayor puntaje el factor incremento de la 

sociabilidad, en el que el alcohol cumple un rol como favorecedor de la socialización, las 

interacciones y la diversión. En cuanto a las EA negativas, los valores fueron similares en los 

sujetos masculinos y femeninos (M = 45.79 y M = 44.80, respectivamente). Como se reportó 

en Sayago (2018), en el presente estudio también se encontró que, en ambos géneros, buena 

parte de los puntajes de las EA negativas correspondieron al factor deterioro cognitivo y 

conductual, i.e., los efectos negativos que produce el alcohol a corto plazo, la disminución 

del rendimiento y el entorpecimiento conductual y físico. 

Se propuso además evaluar, según el género de los participantes, las diferencias de 

las EA (positivas y negativas) y los CC de alcohol. En el análisis realizado, no se hallaron 

diferencias en las EA, tanto para las EA positivas generales como para las EA negativas 

generales. Del mismo modo, en los análisis de diferencias según género en los puntajes 

medios del CCCA-A, tampoco se hallaron diferencias significativas en ninguno de los 

factores. Estos resultados sugieren que femeninos y masculinos compartirían características 
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similares en cuanto expectativas y CC. Esto podría resultar de importancia para el desarrollo 

de políticas de prevención de consumo, ya que el género no sería una variable diferencial 

para el diseño de campañas de prevención e intervención. 

Por otro lado, entre las EA positivas y los diferentes CC se hallaron asociaciones 

significativas en todos los análisis. Como fue hallado en Pilatti et. al. (2011), en el presente 

estudio se encontró el puntaje más elevado y la asociación más fuerte con las EA positivas 

(rs = 0.51) en el factor facilitación social, lo que indicaría que al consumir bebidas alcohólicas 

los adolescentes esperan lograr divertirse sin estar bajo el control de sus padres, sino con sus 

pares en fiestas, bares, etc. Sin embargo, al contrario de lo hipotetizado a partir del puntaje 

obtenido en el análisis mencionado anteriormente, también se encontró un valor elevado y 

una asociación significativa con las EA positivas - aunque de menor fuerza que la anterior (rs 

= 0.29) - en el factor control parental, i.e, situaciones de consumo donde se encuentre 

presente un adulto. Estos hallazgos, tomados en conjunto, indicarían que, a mayor control 

por parte del adulto, más se desarrollaron EA positivas hacia el alcohol. Lo que podría llevar 

a pensar que, ante las conductas de protección de los padres se presenta el efecto contrario 

en los sujetos, ya sea consumiendo alcohol como una actitud desafiante o restando autoridad 

o importancia al adulto. No obstante, son necesarios estudios adicionales para corroborar 

estas inferencias. Entre los puntajes generales de las EA negativas y los CC de alcohol 

también se encontraron asociaciones significativas en todos los análisis realizados, en los que 

también obtuvo el mayor valor el factor facilitación social, lo cual, en oposición a las EA 

positivas, indicaría que a pesar de tener expectativas de que la ingesta de alcohol producirá 

efectos indeseados, los adolescentes deciden consumir en contextos de diversión con sus 
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pares sin supervisión parental. La segunda asociación más fuerte entre las EA negativas y los 

diferentes CC se dio en el factor control del stress, a partir de lo cual se puede inferir que los 

adolescentes suponen que tomar bebidas alcohólicas podría tener efectos indeseados, sin 

embargo, deciden consumirlas para lograr la eliminación de estímulos aversivos y el aumento 

de la seguridad y valentía. 

En cuanto a facilitación social se puede destacar la importancia que este factor ocupa 

en esta muestra, ya que está relacionado con la identidad, la maduración y el proceso de 

socialización que los sujetos se encuentran transitando fuera de su círculo íntimo. Al iniciar 

el consumo en una etapa temprana del desarrollo, gran parte de la socialización de los 

adolescentes se habría realizado bajo los efectos de las bebidas alcohólicas. Por lo tanto, se 

podría considerar que el alcohol es un facilitador de las relaciones sociales (Pilatti, et al. 

2011), cuyos efectos se valoran a pesar de sus potenciales riesgos y consecuencias negativas, 

tanto a corto como a largo plazo.   

A pesar de los resultados obtenidos, se deben considerar ciertas limitaciones del 

estudio. Al haber realizado un muestreo no probabilístico, los resultados obtenidos no se 

pueden generalizar a la población. Otro aspecto a considerar es que la muestra seleccionada 

para este trabajo consistió en estudiantes universitarios, los que podrían no compartir 

características con jóvenes que cuenten con diferentes valores, situaciones educativas, 

sociales, culturales y rasgos de personalidad (Henrich, Heine y Norenzayan, 2010). También 

se debe mencionar que hubo predominancia femenina en la conformación de la muestra, lo 

que podría haber influido en los resultados obtenidos. No obstante, cabe recordar al respecto 

que en los resultados no se hallaron diferencias significativas según el género de los 
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participantes. Por otro lado, se considera que el presente trabajo aporta conocimientos acerca 

de las EA y CC, ya que los estudios acerca de estas variables son escasos en el área local. 

Asimismo, esta investigación amplía los estudios acerca de la población adolescente 

universitaria en el medio local. Además, el consumo de sustancias es una problemática 

concerniente a la salud pública en todo el mundo (Organización Panamericana de la Salud, 

2019). Por lo tanto, es valioso aportar estudios sobre esta temática. Al respecto, sería 

provechosa la realización de nuevas investigaciones que cuenten con un mayor número de 

instrumentos y que tengan en consideración la medición de cuándo se produce la 

predominancia del consumo de alcohol, si se da sólo durante los fines de semana o a lo largo 

de toda la semana. En este sentido, diversas investigaciones tanto del ámbito local (Pautassi, 

2013; Sayago, 2018) como foráneo (Vaquero Cristóbal et. al., 2012), encontraron que la 

población adolescente generalmente realiza la ingesta de alcohol en contextos de diversión y 

fiestas. Por ello sería de relevancia indagar si lo reportado en estudios anteriores 

efectivamente se da en la población adolescente en la actualidad, a fin de diseñar estrategias 

de prevención de consumo que puedan llevarse a cabo durante los fines de semana, ya sea al 

ingreso o egreso de boliches y fiestas. 

 A partir de los datos recabados en cuanto al consumo de alcohol en la población 

universitaria de la provincia de Córdoba, se puede concluir que predominan las creencias de 

que éste tendrá efectos deseables, a pesar de los potenciales riesgos de su consumo. El alcohol 

es visto como la droga social por excelencia, su consumo se da en un contexto sociocultural 

permisivo que lo considera parte del proceso de socialización, ignorando también los posibles 

riesgos que implica su consumo (Lázaro Visa, Campo, Carpintero y Soriano, 2009). A través 
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de la negación y minimización de sus consecuencias negativas se resta importancia o 

gravedad a una sustancia que termina siendo normalizada, integrada en la cultura y sus 

costumbres, llegando incluso a ser valorada por algunos sujetos. Por ello, se destaca el peso 

de los factores de riesgo y protección, ya que muchas de las creencias y expectativas que los 

adolescentes tienen del alcohol, podrían estar influenciados por las opiniones y acciones de 

su familia, las instituciones, los grupos de pares, los mensajes transmitidos a través de medios 

de comunicación, canciones y películas. Sería provechoso aumentar la divulgación de 

información sobre esta sustancia sin fundar miedos, teniendo en cuenta su peligrosidad, sus 

efectos y las posibilidades de desarrollar abuso y dependencia a partir de un consumo 

temprano o problemas derivados del mismo, tales como conflictos familiares, laborales, 

legales, etc. (Cassola, et. al., 2005; Grant y Dawson, 1997; Pautassi, 2013).  

Ante la realidad inevitable del consumo de alcohol, considero importante partir de su 

aceptación para trabajar con los sujetos a fin de disminuir sus conductas de riesgo y los daños 

que conlleva, tanto para ellos como para su entorno. Esto no quiere decir que se busque la 

incitación al consumo, sino alejarnos de un enfoque prohibicionista, ya que como puede verse 

en los resultados de este estudio, a pesar de conocer sus efectos y consecuencias negativas, 

los jóvenes deciden consumir alcohol de igual manera. Por ello, es necesario que al momento 

de diseñar políticas públicas sean considerados los aportes científicos sobre esta temática, así 

como también se deben sostener las medidas de imposición de edad mínima de consumo y 

la limitación de horarios y puntos de venta. 
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Anexo 1 

Estudio sobre expectativas hacia el alcohol y contextos de consumo en 

estudiantes universitarios residentes en Córdoba 

La presente investigación es llevada a cabo por Candela Leyes, alumna de la 

Licenciatura en Psicología de la Universidad Siglo 21, y corresponde al trabajo final 

de grado. Para ello, se busca la participación de estudiantes universitarios de ambos 

sexos que tengan entre 17 y 24 años de edad y que residan en la provincia de Córdoba.  

Ante cualquier duda o inquietud acerca del estudio o su participación en el 

mismo, podés comunicarte a: candela.l@hotmail.com. 

Consentimiento informado 

La importancia de tu aporte en esta investigación es que la información 

recolectada en estas encuestas servirá para construir un mayor conocimiento acerca de 

la temática abordada; por lo tanto, te pedimos que respondas las preguntas con la mayor 

honestidad posible. 

Responder el cuestionario te llevará alrededor de quince minutos, durante los 

cuales tendrás que responder una serie de preguntas. 

En caso de decidir seguir adelante con tu participación y elegir la opción 

“siguiente”, entendemos que: estás de acuerdo y aceptas participar voluntariamente en 

esta investigación, tenés entre 17 y 24 años de edad, y comprendés que los datos que 
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brindes serán utilizados con fines académicos y de investigación, que en ningún 

momento se te identificará personalmente y se respetará tu intimidad. 

 


