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RESUMEN

Fundamento. El consumo de alcohol y tabaco es frecuente
entre los adolescentes. El objetivo de este estudio fue determi-
nar la influencia de los hébitos de los padres en los de sus hijos.

Métodos. Se estudi6 a los adolescentes de 13 a 15 afios de
la isla de Mallorca y a sus padres. Mediante métodos previa-
mente validados se recabé su nivel socioeconémico, sus hébitos
(ingesta de alcohol, tabaquismo, préctica de deportes y consumo
de television), y el rendimiento académico de los adolescentes.

Resultados. Participaron 4.019 adolescentes y 7.359
padres. Un bajo nivel socioeconémico se asocié con un mayor
riesgo de que los adolescentes fumaran (OR=3,86, IC 95%:
2,30-6,48; p=0,000), bebieran alcohol (OR=1,88; 95% IC: 1,40-
2,54; p=0,000), suspendieran alguna asignatura (OR=6,37, IC
95%: 4,23-9,61; p=0,000), vieran > 2 horas diarias de television
(OR=1,97;95%]IC: 1,69-2,29; p=0,000), y no practicaran depor-
te (OR=0,55, IC 95%: 0,38-0,80; p=0,001). Ademds, en el ries-
go de que fumaran influyé que la madre bebiera (OR 1,76
1C95% 1,24-1,51; p=0,002), en el de que suspendieran los hijos
(no las hijas) que los padres fumaran (OR 1,89 IC95% 1,33-
2,68; p=0,000), y los correspondientes hdbitos en los padres
aumentaron la probabilidad de que los adolescentes bebieran
alcohol (OR 1,91 IC95% 1,43-2,51; p=0,000), vieran mas de 2
horas diarias la television (OR 1,97 IC95% 1,68-2,29; p=0,000)
e hicieran deporte (OR 6,67 IC95% 2,57-14,96; p=0,000).

Conclusiones. Un bajo nivel socioeconémico se asocia a
un mayor riesgo de que los adolescentes espafioles fumen,
beban alcohol, suspendan, vean mds television y no practiquen
deporte. Ademds, el que la madre beba se asocia a un mayor
riesgo de que sus hijos fumen y beban, y el que ambos padres
beban se asocia a un mayor riesgo de que sus hijos lo hagan. La
practica de deportes y el tiempo que pasan ante el televisor los
padres influyen en los hdbitos correspondientes por parte de sus
hijos, pero no influyen en que el adolescente beba o fume.

Palabras clave: Alcohol. Tabaco. Habitos. Adolescentes.
Padres.
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ABSTRACT

The Influence of Parents on Habits
and Substance Use in Adolescents
of Palma de Mallorca, Spain, in 2003

Bakground. Substance use is quite common among adolescents.
The objective of this study was to determine the influence of parents
on their habits.

Methods. The study sample was made up of all 13 to 15 year old
schoolchildren from the island of Majorca and their parents. Informa-
tion was collected, with validated instruments, on parents’ and ado-
lescents’ alcohol intake, smoking, socioeconomic status, sports and
television watching, as well as adolescents’ academic performance.

Results. The study included 4,019 schoolchildren and 7,359
parents. Parents belonging to a low socioeconomic level was the princi-
pal variable related to parental influence on smoking children (OR=3.86,
95% CI: 2.30-6.48, p=0.000), drinking (OR = 1.88, 95% CI: 1.40-2.54;
=0.000), failing courses (OR=6.37, 95% CI: 4.23-9.61; p=0.000), wat-
ching TV >2 hours/day (OR=1.97; 95%IC:1.69-2.29; p=0.000), and not
practicing sports (OR==0.55, 95% CI: 0.38-0.80; p=0.001). Additionally,
the mother’s drinking had an influence on the children’s smoking
(OR=1.76, 95% CI: 1.24-1.51; p=0.002), and the parents’ smoking had
an influence on the children’s (boys, not girls) failing courses (OR=1.89,
95% CI: 1.33-2.68; p=0.000). The corresponding habits in parents incre-
ased the probability that adolescents drank (OR=1.91, 95% CI: 1.43-
2.51; p=0.000), watched TV >2 hours/day (OR=1.97, 95% CI 1.68-2.29;
p=0.000), and practiced sports (OR=6.67, 95% CI: 2.57-14.96; p=0.000).

Conclusions. A low socioeconomic level is associated with a gre-
ater risk of smoking, drinking, failing courses and not practicing sports
in the adolescents. Additionally, the mother’s drinking is associated
with a greater risk of her children smoking and drinking, and both
parents’ drinking is associated with a greater risk of their children doing
s0. The practice of sports and the time spent watching television by the
parents have an influence on the corresponding habits in their children,
but have no influence on the adolescents’” smoking or drinking.

Key words: Alcohol. Tobacco. Habits. Adolescents. Parents.
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INTRODUCCION

El consumo de tabaco y alcohol es muy
comun entre los adolescentes y se ha con-
vertido en un problema de salud publica.
Segtin la encuesta del Plan Nacional sobre
Drogas de 2003, el 27% de los estudiantes
con edades comprendidas entre los 14 y los
18 afios admitié haberse embriagado duran-
te el mes previo a la encuesta. Con respecto
a 2001, eso significa un aumento del 7,5%
en ese porcentaje y una reduccién de los
15,3 alos 13,4 afios en la edad de inicio en
el consumo de alcohol!. En 2003, en los
Estados Unidos, el 17,8% de los adolescen-
tes de edad entre 12-17 afios habia consu-
mido alcohol durante el mes anterior al
estudio?.

En Estados Unidos y en Europa se han
realizado numerosos estudios sobre la
influencia de los hébitos paternos en el con-
sumo de alcohol y tabaco de los adolescen-
tes327.

El consumo de alcohol entre los padres
se asocia a un inicio precoz de consumo
por parte de los hijos. En Estados Unidos,
la influencia de las madres es mayor en las
chicas y la de los padres en los chicos.”
Aunque en el consumo precoz de alcohol
también influyen factores sociales, como el
modelado y el refuerzo social, y el hecho
de que los compafieros beban319, los
padres pueden compensar eficazmente esas
influencias y retrasar el inicio del consumo
de alcohol si emprenden acciones al res-
pecto!'"13. De hecho, diversos estudios
muestran que la percepcién que tienen los
hijos de la actitud de los padres hacia el
alcohol ejerce un influencia directa sobre
su conducta en relacion con el mismo!419,
y que la influencia paterna es aun més fuer-
te que la influencia de los compafieros en
este sentido!”.

En el caso del tabaco, el peso relativo de

la influencia de los padres y la de los her-
manos y compaiieros parece ser ligeramen-

678

te distinta en diferentes entornos cultura-
les'. En los Estados Unidos se ha constata-
do que los hijos de padres con problemas de
alcohol comienzan antes a consumir dro-
gas'®, y que la influencia de los compafieros
sobre el habito de fumar de los adolescentes
parece ser més fuerte que la de los padres®,
aunque el entorno familiar, la personalidad,
el nivel econémico y las redes sociales son
algunos de los factores que influyen en un
inicio temprano del consumo de tabaco?'.
En el Reino Unido, la clase social y el
hecho de fumar en la adolescencia influyen
en gran manera en la continuidad del habi-
to de fumar en la vida adulta?>?3. Por otra
parte, en Australia y Nueva Zelanda, el
tabaquismo de los progenitores aumenta el
riesgo de que los adolescentes fumen?-%9,
mientras que en el norte de Europa, tiene
mds influencia que fume la madre que el
padre®*.

Los datos disponibles sugieren que el
nivel socioeconémico de los padres tam-
bién puede influir en los hibitos de vida de
los hijos, incluidos el consumo de alcohol y
tabaco?’, y que existe una asociacién entre
el consumo adolescente de alcohol y tabaco
y su rendimiento académico, el tiempo que
pasan frente al televisor y la practica de
deportes?$-30,

La edad de inicio en el consumo de taba-
co y alcohol oscila entre la preadolescencia
y la primera adolescencia!®?%3!. Algunos
estudios atribuyen a los compaiieros la
influencia mads fuerte sobre el consumo pre-
coz de tabaco y alcohol®!®, mientras que
otros dan prioridad al papel de los padres!”.

La mayoria de los estudios que sugieren
la influencia de los padres en el consumo de
tabaco y alcohol de sus hijos se han realiza-
do en paises anglosajones y del norte de
Europa. En Espafia, aunque se han realiza-
do estudios sobre el consumo de tabaco y
alcohol entre los adolescentes234, s6lo uno
ha analizado directamente la influencia de
los padres y amigos®. Asf, el objetivo del
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presente estudio fue determinar la influen-
cia del nivel socioeconémico y los hébitos
de los padres en los de los adolescentes
espafioles.

SUJETOS Y METODOS

Los datos analizados en el presente estu-
dio se recogieron en uno realizado en 2003,
en el que se usaron métodos previamente
validados para recoger informacién sobre la
salud y los hébitos de los escolares mallor-
quines de entre 13 y 15 afios, y sus
padres3®37. La poblacién potencial del estu-
dio era de 20.914 sujetos: 7.361 adolescen-
tes escolarizados en 48 colegios y sus
13.553 progenitores (1.169 eran familias
monoparentales). Los 48 colegios de
Mallorca con alumnos de entre 13 y 15 afios
de edad fueron invitados a participar en el
estudio. De ellos 2 eran privados (de pro-
piedad, financiacién y gestion privadas), 31
publicos (de titularidad, financiacién y ges-
tién publicas), y 15 concertados (de titulari-
dad y gestiéon privada, pero financiados
mayoritariamente con fondos publicos). De
ellos, 4 publicos declinaron participar en el
estudio, y finalmente fueron estudiados
16.357 sujetos (7.048 adolescentes
—97,75% de la muestra—y 9.309 progenito-
res —68,68%—)%".

Se decidi6 incluir en el presente estudio
a todos los sujetos de familias (de uno o dos
progenitores) que habian participado en ese
estudio previo®’. Puesto que el c6digo utili-
zado en ese estudio para agrupar a cada
adolescente con sus padres no permitia
identificar a hermanos o hermanas, se
excluyeron las unidades familiares que teni-
an a mds de un hijo entre la muestra estu-
diada, con el fin de evitar sobrevalorar la
influencia de los habitos de sus padres. Ese
fue el tnico criterio de exclusién para parti-
cipar en este estudio.

Variables: Se recogieron los siguien-
tes datos sobre los adolescentes: ingesta
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de alcohol (tipo y cantidad por semana
habitual, analizada como ‘“nada” vs.
“algo”), consumo de tabaco (cantidad
por dia y analizada como “no fuma” vs.
“cualquier cantidad”), rendimiento aca-
démico (nimero de asignaturas suspendi-
das en los dltimos 12 meses, y clasifica-
da en “07, “1-37, “4-77, “>7”); practica
de deportes adicional a los obligatorios
en la escuela (cudles, con qué frecuencia
y a qué nivel —competitivo o no—, y ana-
lizado como “no hacen deporte o lo
hacen 1 vez al mes” vs. “practican depor-
tes =2 veces al mes”); y consumo de tele-
visién (horas al dia, y clasificada en la
fase de andlisis en tres categorias: “<1”,
“1-27, “>27).

Con respecto a los padres se recogie-
ron los siguientes datos: edad, ingesta de
alcohol (tipo y cantidad por semana habi-
tual, y analizado como “4 vasos de vino o
cerveza vs. todos los demas”), tabaco
(cantidad por dia y analizada como “no
fuma vs. cualquier cantidad”), préctica
habitual de deportes (cudles, con qué fre-
cuencia y a qué nivel —competitivo o no)
y analizado como “no hacen deporte o lo
hacen 1 vez al mes” vs. “practican depor-
tes =2 veces al mes”); y consumo de tele-
visién (horas al dia, y clasificada en la
fase de andlisis en tres categorias: “<1”,
“1-27, “>2”). También se determiné el
nivel socioeconémico en funcién del
grado académico o profesional, conside-
randose el que fuera mds alto de los dos y
clasificaindolo en 5 categorias (“nivel 1
—estudios de postgrado, profesional libe-
ral o empresario con ?50 trabajadores—",
“nivel 2 —estudios universitarios, profe-
sional liberal, o empresario con 10-49 tra-
bajadores—", “nivel 3 —estudios secunda-
rios, trabajo cualificado o empresario a
cargo de < 10 trabajadores—", “nivel 4
—estudios primarios o trabajo semi-cuali-
ficado—", “nivel 5 —sin estudios o trabajo
no cualificado—") Finalmente, se recogi6
si el padre y la madre eran los padres bio-
16gicos del adolescente (si/no).
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Recogida de datos. De acuerdo con los
métodos previamente validados3®37, los
datos se recogieron mediante cuestionarios
auto-administrados que llevaban adjunto el
correspondiente consentimiento informado,
que cubria la participacién de los adultos y
sus hijos. Los cuestionarios fueron reparti-
dos por un coordinador escolar previamen-
te instruido para ello. El cuestionario desti-
nado a los escolares fue respondido por
éstos en el colegio. Los alumnos llevaron a
casa, en sobres opacos sin cerrar, los cues-
tionarios destinados por separado a sus
padres y madres. Una vez cumplimentados
sus respectivos cuestionarios, los padres
sellaron esos sobres y los escolares los
devolvieron al colegio, donde fueron reco-
gidos para introducir sus respuestas en la
correspondiente base de datos.

Los cuestionarios se contestaron de
forma anénima. Cada cuestionario incluia
un codigo que permitia identificar cada uni-
dad familiar y otro que permitfa distinguir
entre padre, madre y alumno. De acuerdo
con los métodos previamente validados, y
con el fin de evitar errores en su introduc-
cién, la informacion fue introducida en la
base de datos mediante un mecanismo de
escaneado30-%7,

Analisis estadistico. La edad fue la
Unica variable cuantitativa considerada en
este estudio, y se describi6 mediante su
media y desviacion estandar. El resto de las
variables se describieron indicando los por-
centajes de cada una de sus categorias.

Se excluyeron los adolescentes cuyos
progenitores no habfan respondido a los
cuestionarios, y se compararon sus datos
con los de los que si fueron incluidos. Con
ese fin se uso el test de Student para las
variables continuas y el de Chi-cuadrado
(x?) para las categéricas. Debido al gran
tamaflo de la muestra, las diferencias se
consideraron relevantes si eran > 10% para
las variables categéricas y > 6 meses para la
edad.
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Se analiz6 la relacion entre las variables
mediante tablas de contingencia. Se utilizé
el test de Chi-cuadrado (y?) para los datos
discretos. Para testar las hipdtesis, el nivel
de significacién estadistica se fijé en
p=0,05.

Las relaciones entre las variables se cal-
cularon por medio de regresidon logistica
multiple con retro-eliminacién de variables.
Asi, se establecié un modelo maximo que
incluy6 todas las variables que podian
influir en el resultado, y se fueron eliminan-
do aquellas que demostraron no tener
influencia hasta obtener un modelo final en
el que sélo quedaban las variables relevan-
tes. Esta eliminacién se realizd por pasos,
suprimiendo en cada uno una variable cuyo
coeficiente no era significativo para el
modelo. A estos efectos, el nivel de signifi-
cacién estadistica se fijé en p= 0,5. Los
modelos médximos de regresion para cada
variable relacionada con los hébitos de los
adolescentes incluyeron las siguientes
variables: consumo de alcohol de los
padres, tabaquismo de los padres, consumo
de television de los padres, deportes de los
padres, nivel socioecondémico, y si eran o
no los padres bioldgicos. La variable se
introdujo en el modelo mdximo cuando el
andlisis univariable mostré una correlacién
significativa con la variable dependiente
analizada en el modelo. Se consider6 poten-
cialmente confundidora cuando al eliminar-
la por no tener influencia estadistica en el
modelo, los coeficientes de las variables
que permanecian variaban un 10%.

Se utilizé el paquete estadistico SPSS
para Windows, versiéon 10.0 (SPSS Inc.,
Chicago, IL).

RESULTADOS
De los 7.048 adolescentes y 9.309 padres
de cuyos datos se disponia, se identificaron

4.064 familias (mono o biparentales) en las
que todos los miembros habian respondido

Rev Esp Salud Piblica 2008, Vol. 82, N.° 6



LA INFLUENCIA DE LOS PADRES SOBRE EL CONSUMO DE ALCOHOL Y TABACO Y OTROS HABITOS DE LOS ADOLESCENTES...

a los cuestionarios correspondientes, y que
representaban a 4.109 escolares y 7.449
padres. No hubo diferencias significativas
entre los datos de los escolares cuyos
padres contestaron y no contestaron al
cuestionario, salvo que el 76,9% de hijos de
los no respondientes iba a colegios publi-
cos, frente al 52,1% de hijos de respondien-
tes (p= 0,000).

De las 4.109 familias en las que todos los
miembros respondieron, 45 (1,1%) fueron
excluidas porque tenian a mds de un hijo en
la franja de edad de 13 a 15 afios.

Asi, fueron incluidas en el estudio 4.019
familias (de uno o dos progenitores) que
representaban a 4.019 escolares y 7.359
padres (Tabla 1). De ellas, 784 adolescentes
no eran hijos bioldgicos de alguno de sus
padres, y 102 de ninguno de los dos.

Los resultados de los modelos de
regresioén en los que sélo se incluyeron
los datos de las familias biparentales fue-
ron muy similares a los de los modelos
en los que se incluyeron los datos de
todas las familias (mono o biparentales)
(datos no mostrados). Por ello, se mues-

Tabla 1

Caracteristicas de hijos y padres

Miembros de la familia
Hijo Hija Madre Padre
Miembros de la familia por sexo 1672 (41,6)* 2205 (54,87)% | 3812 (51,80)% | 3547 (48,20)%
Faltan 142 (3,53) 0 0
Edad (Promedio + DE) 14,68 £ 1 14,76 £ 1 43 £5,78 46 + 6,28
Nivel 1: Estudios de postgrado/ Ocupacién 195 (11,66) 214 (9,70) 396 (10,38) 366 (10,31)
profesional/ A cargo de =50 trabajadores
Nivel 2: Universitario /Ocupacion profesional 179 (10,70) 218 (9,88) 380 (9,96) 377 (10,62)
/A cargo de 10-49 trabajadores
Nivel Nivel 3: Estudios secundarios/ Trabajo 345 (20,63) 402 (18,23) 734 (19,25) 680 (19,17)
socioeconémico cualificado / A cargo de <10 trabajadores
Nivel 4: Estudios primarios/Trabajo 865 (51,73) 1194 (54,14) 2071 (54,32) 1915 (53,98)
semicualificado
Nivel 5: Sin estudios /Trabajo no cualificado 75 (4,48) 132 (5,98) 205 (5,37) 191 (5,38)
Faltan 13 (0,77) 18 (0.81) 26 (0,68) 19.(0,53)
No 1463 (87,50) 1820 (82,53) 1678 (44,01) 1546 (43,50)
Fuman St 144 (8,61) 299 (13,56) 2078 (54,51) 1955 (55,11)
Faltan 65 (3,88) 59 (2,67) 56 (1,46) 46 (1,29)
No 1262 (75,47) 1697 (76,96) 2085 (54,69) 909 (25.62)
Beben St 350 (20,93) 446 (20,22) 1650 (43,28) 2594 (73,13)
Faltan 60 (3,58) 62 (2,81) 77 2,01) 43 (121)
No 552(33,01) 1528 (69,29) 3659 (95,98) 3217 (90,69)
Deportes Si 1120 (66,98) 677 (30,70) 153 (4,01) 330 (9,30)
Faltan 58 (3,46) 62 (2,81) 0 0
Menos de 1 hora 199 (11,90) 239 (10,83) 531 (13,92) 461 (12,99)
Tiempo de TV Entre 1 y 2 horas 800 (47,84) 900 (40,81) 1898 (49,79) 1710 (48,20)
Mis de 2 horas 667 (39,89) 1058 (47,98) 1380 (36,20) 1313 (37,01)
Faltan 6 (0,35) 8 (0,36) 3(0,07) 63 (1,77)
Ninguna 458 (27,39) 896 (40,63) N/PY N/P
_ Entre 1y 3 552 (33,01) 714 (32,38) N/p N/p
i:lf::;’drif Entre 4y 7 492 (29.42) 473 (21,45) N/P N/P
Mis de 7 158 (9,44) 113 (5,12) N/P N/P
Faltan 12 (0,71) 9 (0,40) N/P N/P
Total Adolescentes 4019 (100)* Adultos 7359 (100)*
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tran los resultados de los andlisis que
incluyeron los datos de todas las fami-
lias.

Tabaquismo: Entre los adolescentes,
fumaban el 8,61% de los varones y el
13,56% de las hembras, y entre los proge-
nitores, el 55,11% de los padres y el
54,51% de las madres (Tabla 1). En com-
paracién con las familias en las que nin-
guno de los padres fumaba, no hubo un
nimero significativamente mayor de ado-
lescentes fumadores en aquellas en las
que fumaban los dos o uno de los padres
(p=0,179 y p=0,084, respectivamente)
(Tabla 2).

El anélisis de regresion logistica mostrd
que las caracteristicas de los padres que se
asociaban significativamente a un mayor
riesgo de que los hijos fumaran eran las de
pertenecer a los dos niveles socioeconomi-
cos mds bajos (OR=2,05, IC 95%: 1,37-
3,10, p= 0,001, y OR=3,86, IC 95%: 2,30-
6,48, p=0,000), y tener madres -no
padres— que bebieran alcohol (OR=1,76,
IC 95%: 1,24-2,51, p=0,002) (Tabla 4). No
se detectaron interacciones ni variables de
confusion.

Alcohol: Entre los hijos, el 20,93% de
varones y el 20,22% de las hembras bebian
alcohol, y entre los padres lo hacian el

Nimero y porcentaje de adolescentes fi dores, por habitos de los padres
Adolescentes fumadores
Hijo/Hija Hijo Hija
Ninguno fuma 170 (10,2) 55(7,7) 115 (12,0
Sélo fuma el padre 101 (13,6) 36 (11,1) 65 (15,6)
Zilbjz";a‘i;i?mar Sélo fuma la madre 81(12,6) 1988 62(16,7)
Ambos fuman 82 (13,1) 25(10,2) 57 (15,0)
p <0,044 p<0,179 p <0,084
Ninguno bebe 94 (10,2) 34 (8,9) 62 (11,3)
S6lo bebe el padre 60 (15,5) 16 (9.8) 46 (20,0)
Hbitos de beber S6lo bebe la madre 147 (11,7) 42 (7.8) 106 (14.,6)
de los padres
Ambos beben 142 (12,3) 52 (8.8) 91 (14,3)
p <057 p < 0,665 P <0,016
Nivel 1: Estudios de postgrado/ Ocupacion 28 (7,0) 11(5,7) 17 (8,1)
profesional/ A cargo de =50 trabajadores
Nivel 2: Universitario /Ocupacién profesional /A 45 (11,6) 14 (8,0) 31 (14,4)
cargo de 10-49 trabajadores
Nivel socio-econdmicos Nivel 3: Estudios secundarios/ Trabajo cualificado / 73 (10,2) 21 (6.4) 52 (13,2)
de los padres A cargo de <10 trabajadores
Nivel 4: Estudios primarios/Trabajo semicualificado 25(12,8) 88 (10,6) 173 (14,6)
Nivel 5: Sin estudios /Trabajo no cualificado 42 (21,2) 10 (14,3) 32 (25,0)
p < 0,000 p <0,035 p < 0,001
Ninguno practica 404 (12,2) 134 (9.3) 274 (12,3)
Sélo practica el padre 2509.7) 7(6,3) 20(13,2)
Deportes de los padres Sélo practica la madre 10 (10,8) 2(5.1) 8(14.8)
Ambos practican 4(8,0) 1(4.3) 3(10,3)
p<S5I3 p <0472 p<0911
Menos de 1 hora 58 (10,8) 21 (8.2) 37 (12,8)
Tiempo de TV Entre 1y 2 horas 205 (11,1) 72 (9,0) 137 (12,9)
de los padres Mis de 2 horas 179 (13.4) 51(9.2) 130 (16.5)
p < 0,095 p < 0,898 p < 0,068

El porcentaje del nimero de fumadores de cada categoria va entre paréntesis.
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73,13% de los padres y el 43,28% de las
madres. (Tabla 1) Al analizarlos separada-
mente por sexo, el hecho de que la madre
—y no el padre— bebiera, se asoci6 significa-

tivamente a un mayor riesgo de que los
hijos bebieran (p=0,000) (Tabla 3).

El andlisis de regresion logistica reveld
que las caracteristicas de los padres asocia-
das a un mayor riesgo de que los adolescen-
tes bebieran eran: tener una madre que
bebiera (OR = 1,91, 95% IC: 1,43-2,54;
p=0,000), pertenecer al segundo nivel
socioeconémico mas bajo (OR = 1,88; 95%
IC: 1,40-2,54; p=0,000), y que ambos
padres bebieran (OR= 1,73, 95% IC: 1,39-

Tabla 3

2,16; p=0,000). EI que sélo el padre bebie-
ra no se asocid a un mayor riesgo de que su
hijo o hija bebiera.

Las siguientes variables fueron elimi-
nadas del modelo de regresién por no
cumplir los criterios establecidos: consu-
mo de tabaco de los padres, practica de
deportes de los padres, consumo de televi-
sién de los padres, y que los padres fueran
0 no los padres bioldgicos (Tabla 4). No
se detectaron interacciones ni variables de
confusion.

Consumo de television. E1 48,9% de los
hijos cuyos padres veian entre 1 y 2 horas

Nimero y porcentaje de adolescentes que beben, por habitos de los padres

Adolescentes que beben
Hijo/Hija Hijo Hija
Ninguno bebe 157 (16,9) 70 (18.,3) 87 (15,7)
S6lo bebe el padre 240 (19.2) 103 (19.3) 137 (18.9)
Z.Iedlbji'o;a‘ilergb:ber Sélo bebe la madre 107 (27.2) 35(21,3) 72 (30,6)
Ambos beben 291 (25,2) 142 (26,7) 150 (23.8)
p <0,000 p <0,000 p < 0,000
Ninguno fuma 342 (20,4) 157 (21,4) 190 (19,8)
Sélo fuma el padre 151 (20,6) 70 (21,6) 81(19,7)
sle‘ilbj;";a‘f;rf ?m‘" S6lo fuma la madre 142 (22,2) 60 (21.4) 84 (22,9)
Ambos fuman 151 (24,2) 62 (25.2) 90 (23,6)
p <0223 p <0,635 p <0312
Nivel 1: Estudios de postgrado/ Ocupacion 59 (14,8) 28(14,7) 31 (14,8)
profesional/ A cargo de =50 trabajadores
Nivel 2: Universitario /Ocupacién profesional /A 87 (22,5) 41(23,6) 46 (21,3)
cargo de 10-49 trabajadores
Nivel socio-econdmico Nivel 3: Estudios secundarios/ Trabajo cualificado / 141 (19,6) 68(20,4) 72 (18.5)
de los padres A cargo de <10 trabajadores
Nivel 4: Estudios primarios/Trabajo semicualificado 464 (23,3) 199(23,9) 262 (22,2)
Nivel 5: Sin estudios /Trabajo no cualificado 44 (21,9) 12(17,1) 31(23.7)
p < 0,003 p <0,048 p <0,095
Ninguno practica 715 (21,5) 313 21,7) 408 (21,4)
Sélo practica el padre 51 (19,6) 24 (21,4) 29 (19,1)
Deportes de los padres Sélo practica la madre 23 (24,5) 10 (25.,6) 13 (23.,6)
Ambos practican 12 (25,0) 7(31.8) 5(17,9)
p < 0,709 p <0654 p<0843
Menos de 1 hora 105 (19.4) 53 (20,9) 52 (17.8)
Tiempo de TV Entre 1y 2 horas 399 (21,5) 177 (22,2) 228 (21,3)
de los padres Mis de 2 horas 296 (22.2) 124 (22.1) 174 (22.3)
p <0407 p <0902 p<0273

El porcentaje del nimero de bebedores de cada categoria va entre paréntesis.
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Tabla 4

Analisis de regresion de factores paternos que influyen en los habitos de fumar y beber de los adolescentes

Hija e Hijo Hija Hijo
Factores Valor | Odds Valor | Odds Valor | Odds
P Ratios 1C95% P Ratio 1C95% P Ratio 1C95%
FUMAR:
. Nivel 4 (Estudios primarios) versus | 0,001 2,05 |1,37(3,10| 0,007 [ 2,07 |1,22]3,50 0,043 1,95 [ 1,02 3,72
N“’_"'l o Nivel 1 (Estudios de postgrado)
socioeconomico
padres Nivel 5 (Sin estudios) versus 0,000 | 3,86 |[2,30648] 0000 | 416 |[2,17[791]0,029| 274 |1,11]|6,78
Nivel 1 (Estudios de postgrado)
Padres que beben | S6lo madres versus ninguno 0,002 1,76 1,24 1 2,51 | 0,000 2,17 1421331 | N/P N/P N/P | N/P
BEBER:
Nivel 1 (Estudios universitarios) ver- | 0,003 1,73 | 1,20 | 2,50 | N/P* N/P | N/P [ N/P | 0,029 | 1,81 |1,06]3,09
sus Nivel 1 (Estudios de postgrado)
. Nivel 3 (Estudios secundarios) ver- | 032 1,44 | 1,03 (2,01 | N/P N/P | N/P [ N/P | N/P N/P | N/P | N/P
Nivel . sus Nivel 1 (Estudios de postgrado)
socioeconémico
padres Nivel 4 (Estudios primarios) versus | 0,000 | 1,88 | 1,402,554 | 0,004 | 1,84 |1,22]278]| 0,003 | 191 |1.24[295
(Estudios de postgrado)
(Sin estudios) versus Nivel 5 Nivel 1| 0,012 | 1,75 | 1,132,772 0,002 | 2,05 |1,17|3,59| N/P N/P | N/P | N/P
(Estudios de postgrado)
Sélo madres beben versus ninguno | 0,000 1,91 1,43 | 2,54 | 0,000 2,53 1,75 | 3,65 | N/P N/P N/P | N/P
Padres que beben
Ambos beben versus ninguno 0,000 1,73 1,39 | 2,16 | 0,000 1,79 1,33 | 2,40 | 0,002 1,66 1,20 | 2,30

* N/P: Variables que no se ajustaron al modelo.

de television al dia, la veian durante el
mismo tiempo, y el 19,9% durante mds de 2
horas. De los hijos cuyos padres la veian
mas de 2 horas diarias, el 57,7% también la
vefa mas de dos horas diarias. Los hijos
cuyos padres procedian del nivel socioeco-
némico mds bajo eran los que veian mas
television: el 55,1% de éstos la veia mas de
2 horas al dia, frente al 29,2% de los hijos
de padres del nivel socioecondmico mas
alto (p=0,000).

En los andlisis de regresion logistica,
los factores asociados a un consumo de
mas de 2 horas diarias de televisiéon por
parte de los adolescentes fueron: que los
padres vieran television mds de 2 horas al
dia (OR=1,97, IC 95%: 1,69-2,29;
p=0,000) y que estuvieran en el segundo
nivel socioeconémico mas bajo (OR=1,92,
1C 95%: 1,22-2,86; p=0,001). Sin embar-
g0, el consumo televisivo de padres y ado-
lescentes no tuvo ninguna influencia en
que los adolescentes bebieran o fumaran.
No se eliminé ninguna variable de este
modelo de regresiéon ni se detectaron
potenciales confundidores.
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Rendimiento escolar. Un peor nivel
socioeconémico se asocié a un mayor
nimero de asignaturas suspendidas por los
adolescentes en el dltimo curso. El porcen-
taje de los que habian suspendido més de
siete asignaturas iba del 2,7% en el nivel
socioecondmico mas alto al 14,1% en el
mds bajo (p=0,000).

El andlisis de regresion indicé que cuan-
to mas bajo era el nivel socioecondémico de
los padres (uno o ambos), tanto mayor era
el riesgo de suspender una o mas asignatu-
ras (OR=6,37, IC 95%: 4,23-9,61;
p=0,000). Ademas, el que los padres fuma-
ran se asocid a un mayor riesgo de que sus-
pendieran los hijos varones, aunque no las
hijas (OR=1,89, IC 95%: 1,33-2,68;
p=0,000). Las variables: deportes de los
padres, televisiéon de los padres, y padres
que beben se eliminaron de este modelo de
regresién por no cumplir los criterios esta-
blecidos y no ser potenciales variables con-
fundidoras.

Adolescentes y deportes. E1 67% de los
adolescentes varones y el 30% de las hem-
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bras practican deporte. Hay una diferencia
significativa entre los adolescentes que
practican deporte cuyos padres no lo hacen
(44%) y aquellos que lo practican cuyos
padres también lo hacen (63%), (p=0,000).
Se dio una asociacién muy significativa
entre el nivel socioecondémico paterno y la
practica de deporte de los adolescentes
(p=0,000).

El andlisis de regresion logistica mostré
que las principales variables paternas que
influfan en la préctica de deportes de los
adolescentes eran pertenecer al segundo
nivel socioeconémico mds bajo (OR=0,55,
IC 95%: 0,38-0,80; p=0,001) y la préctica
de deportes por parte de los padres, espe-
cialmente si ambos los practicaban
(OR=6,67, 1C 95%: 2,97-14,96; p=0,000).
Sin embargo, los habitos deportivos pater-
nos no estaban asociados a habitos de fumar
o beber de sus hijos. No se elimin6 ninguna
variable de este modelo de regresion ni se
detectaron potenciales confundidores.

DISCUSION

El estilo de vida de los adolescentes
abarca muchos comportamientos y resulta
complejo de definir. Para los fines de este
estudio, se consideré que el rendimiento
escolar y los hdbitos de fumar, beber alco-
hol, ver la televisién y practicar deportes
eran descriptores adecuados del estilo de
vida de los adolescentes. Ademas, eran los
Unicos para los que existian métodos vali-
dados de recogida de datos’'.

Estos resultados reflejan que, entre los
padres, las mujeres fuman y beben menos
que los varones, mientras que entre los
adolescentes, las hembras fuman més que
los varones y beben en aproximadamente
igual medida que ellos. Podria interpretar-
se que ese hecho pudiera deberse a que las
hembras maduran antes que los varones,
aunque dificilmente puede asumirse que el
consumo de tabaco o alcohol refleja madu-

Rev Esp Salud Publica 2008, Vol. 82, N.° 6

rez. Otras posibles explicaciones podrian
especular que las adolescentes frecuentan
chicos mayores que ellas, los que pueden
incitarlas precozmente al consumo de
alcohol y tabaco, o que el afan por trans-
mitir una imagen de “mujeres liberadas” o
asumir comportamientos que ellas asimi-
lan a esa imagen, las empuja a ello. En
todo caso, estos resultados son consisten-
tes con los de otros estudios, y su explica-
ciéon merece ser investigada mds a fondo
en el futuro®"37.

Estos resultados también reflejan que
la influencia de la madre es mayor que la
del padre, que las hijas son mds suscepti-
bles que los hijos a la influencia de sus
padres, y que un nivel socioecondémico
familiar mds bajo y el hecho de que la
madre (no el padre) beba estdn asociados
a un mayor riesgo de consumo de alcohol
y tabaco entre los adolescentes. Por el
contrario, el que ambos padres beban esta
asociado a un mayor riesgo de que su hijo
beba, pero no de que fume. La practica de
deportes y el consumo de television estan
asociados a los hdbitos correspondientes
en los hijos, asi como a su rendimiento
escolar, pero no influyen en su consumo
de alcohol y tabaco. Ello podria sugerir
que la influencia de los padres sobre el
consumo de tabaco y alcohol de sus hijos
no estd mediado por el estilo general de
vida, sino directamente por su propio
ejemplo al consumir tabaco y alcohol, y
especialmente por el hecho de que la
madre beba, asi como por un nivel socioe-
condmico inferior. Estas asociaciones se
revelaron constantes en hijos biolégicos y
no bioldgicos, lo cual sugiere que no vie-
nen mediadas por factores genéticos, y los
resultados se mantuvieron constantes al
eliminar del modelo de regresién a las
familias monoparentales. La asociacién
entre el bajo nivel socioeconémico de los
padres y el consumo de alcohol y tabaco
por sus hijos es consistente con los resul-
tados de otros estudios realizados en dis-
tintos entornos3-6-2227,
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En Espafia estd prohibida la publicidad
directa de tabaco y los anuncios de bebidas
alcohdlicas en la television estan restringi-
dos a los horarios en que supuestamente
nifios y adolescentes no la ven. Sin embar-
go, aunque desde el afio 2003 existe una
directiva europea que prohibe el patrocinio
por las tabacaleras de eventos deportivos
(Tobacco  Advertising  Directive -
2003/33/EC), cuando se recogieron los
datos de este estudio existian mecanismos
de publicidad indirecta, como la publicidad
estdtica en esos eventos o el patrocinio o
constituciéon de equipos deportivos. En
muchos hogares no existe un verdadero
control de la duracién o el horario en el que
los adolescentes ven la television. Por ello,
en la fase de disefio se decidié registrar la
cantidad de tiempo que pasaban ante el tele-
visor como medida indirecta de la exposi-
cion de los adolescentes a la publicidad de
tabaco y alcohol. De forma similar, se for-
mulé la hipétesis de que la participacion en
deportes podria estar relacionada con héabi-
tos individuales o familiares mas sanos que
podrian tener un efecto de salvaguarda. Por
ello, de acuerdo con datos de estudios ante-
riores?839, el tiempo de television, la practi-
ca de deportes y el rendimiento académico
se incluyeron como variables del estudio.
Sin embargo, los resultados de modelos de
regresiébn muestran que, si bien estas con-
ductas estan asociadas en padres y adoles-
centes, no influyen en los hébitos de fumar
y beber por parte de los adolescentes.

Los datos disponibles indican que el
consumo de tabaco y alcohol, y los habitos
de los adolescentes mallorquines son simi-
lares a los de otras regiones espafiolas,' y
no hay datos que sugieran que la influencia
paterna sea diferente entre las diferentes
regiones. Por lo tanto, no existen datos que
impidan pensar que los resultados de este
estudio son extrapolables a otras regiones
espafiolas.

De los 48 colegios que existen en
Mallorca, sélo cuatro colegios publicos no
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participaron en el estudio. El emplazamien-
to (urbano/rural) y el tamafo de los cole-
gios que no participaron son similares a los
otros 31 colegios publicos que si participa-
ron, y no hay datos que sugieran que el con-
sumo de tabaco y alcohol de los adolescen-
tes en aquellos sea diferente de los que
participaron en él.

Las familias con mds de un hijo en la
franja de 13-15 afios (principalmente geme-
los) fueron excluidas del andlisis. Repre-
sentaban el 1,1% de la muestra, y las carac-
teristicas de padres e hijos son parecidas a
las de aquellos incluidos en el andlisis, por
lo que este aspecto no supone un problema
grave para la generalizacion de los resulta-
dos de este estudio.

Todos los miembros de la familia res-
pondieron al correspondiente cuestionario
en el 54% de las familias, lo cual sélo per-
miti6 emparejar las respuestas de padres e
hijos en este porcentaje de la poblacién de
estudio. Habia un porcentaje mayor de
alumnos de colegios ptiblicos entre los hijos
de los no respondientes que entre los de los
respondientes. Si bien es imposible descar-
tar completamente la posibilidad de que
esto pueda representar un sesgo de respues-
ta, no se detectaron diferencias en ninguna
variable entre los adolescentes cuyos padres
respondieron al cuestionario y aquellos
cuyos padres no lo hicieron, salvo por el
tipo de escuela. Ademads, los resultados de
este estudio no reflejan que el tipo de escue-
la esté asociado a un mayor riesgo de fumar
o beber entre los adolescentes (Tabla 4). La
mayor proporcién de alumnos de escuelas
publicas en las familias cuyos padres no
contestaron a sus cuestionarios podria refle-
jar que la predisposicion para participar en
estudios sanitarios sobre los habitos y la
salud de los escolares y sus padres es menor
entre las familias que escolarizan a sus hijos
en colegios publicos. Como obviamente no
se pudieron recoger los datos de los adultos
que no respondieron a los correspondientes
cuestionarios, las explicaciones a ese hecho
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no pueden ser sino especulativas. Por una
parte, el nivel académico o socioeconémico
de los no respondientes podria haber sido
menor, lo que podria haberles hecho mas
dificil contestar a los cuestionarios. Por
otra, su consumo de tabaco y alcohol podria
ser mayor, y eso haberles hecho menos pro-
clives a participar en este estudio. Por otra
parte, tampoco se puede descartar que la
disciplina escolar o familiar fuera menor en
los colegios publicos, y un mayor porcenta-
je de los alumnos de los colegios publicos
simplemente no transmitieran diligente-
mente los cuestionarios entre el colegio y su
casa. También es posible que todos esos
factores, y eventualmente otros, se hayan
combinado en una proporcién desconocida,
y serdn necesarios futuros estudios para
dilucidar esta cuestion.

Se podria argiiir que los sesgos de con-
ciencia social o memoria en los adolescen-
tes podrian implicar limitaciones para este
estudio®®?, sobre todo debido a las pregun-
tas potencialmente delicadas como las de
consumo de tabaco o alcohol. Sin embargo,
las respuestas eran an6énimas y, en el estu-
dio para validar los cuestionarios, las res-
puestas consignadas por los alumnos coin-
cidian con las que habian expresado en
entrevistas personales con un médico®’. Por
€s0, N0 parece que esa preocupacion supon-
ga una objecion relevante a la validez de
estos resultados.

Este estudio no detecté que el consumo
de alcohol de los padres influyera en el
resultado académico de sus hijos. Esto estd
en aparente contradiccidn con los resulta-
dos de otros estudios®®, en los que se
demostr6 que los hijos de alcohdlicos obte-
nian peores resultados académicos. Proba-
blemente, esa aparente contradiccién se
debe a que en el presente estudio no se ana-
liz6 el rendimiento escolar especificamente
de hijos de padres alcohdlicos, sino el efec-
to del consumo de alcohol en adultos de la
poblacién general sobre el rendimiento aca-
démico de sus hijos.
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El que el bajo nivel social y académico
de los padres se asocie con un mayor riesgo
de que sus hijos fumen coincide con los
resultados de estudios previos?’. También el
que un bajo nivel social y académico y el
consumo de alcohol entre los padres
aumente el riesgo de que sus hijos beban®
627 En el presente estudio, la influencia de
las madres era mas fuerte que la de los
padres, especialmente sobre las hijas. En
Estados Unidos se ha observado que la
influencia del consumo de alcohol es mds
marcada entre padres e hijos del mismo
sexo’.

Diversos estudios han constatado que el
consumo de tabaco entre los padres —y
especialmente entre las madres— se asocia a
un mayor riesgo de que sus hijos fumen,
tanto a corto como a largo plazo®*2%, En el
presente estudio, si bien la proporcién de
hijos fumadores con padres fumadores era
significativamente mds alta que la de aque-
llos con padres no fumadores, el andlisis de
regresion no reveld que el tabaquismo de
los padres estuviera asociado a un mayor
riesgo de fumar en los adolescentes. Sin
embargo, los resultados si indican que el
hecho de que la madre beba alcohol estd
asociado a un mayor riesgo de que sus hijos
fumen (tabla 4). Este hallazgo resulta sor-
prendente y deberia investigarse mds a
fondo en futuros estudios.

Es posible que, ademds de la influencia
paterna, el habito de fumar y beber de com-
pafieros y hermanos influya en los adoles-
centes que fuman en el sur de Europa, como
ya se ha constatado en Espafia® y en otros
contextos geograficos'®. Sin embargo, valo-
rar esta hipétesis no era el objetivo del pre-
sente estudio, y sus métodos no permiten
comprobarlo.

En conclusion, el bajo nivel socioecond-
mico de los padres se asocia a un mayor
riesgo de que sus hijos consuman tabaco y
alcohol, suspendan, vean mds television y
no practiquen deporte. Ademds, el que la
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madre beba se asocia a un mayor riesgo de
que sus hijos fumen y beban, y el que
ambos padres beban se asocia a un mayor
riesgo de que sus hijos lo hagan. La practi-
ca de deportes, y el tiempo que pasan ante
el televisor los padres influyen en los habi-
tos correspondientes por parte de sus hijos,
pero no influyen en que el adolescente beba
o fume. Ello sugiere que un bajo nivel
socioeconémico se asocia a un mayor ries-
go en multiples facetas de la vida del ado-
lescente, pero que los habitos y actitudes de
los padres también tienen una influencia
relevante.
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