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RESUMEN
Objetivo: El consumo de alcohol en estudiantes universitarios ha alcanzado niveles
preocupantes, siendo sus efectos sobre la conduccién bastantes perjudiciales. Es
importante desarrollar programas de prevencion destinados a concienciarles sobre los
efectos del consumo de alcohol en la conduccién. La presente investigacion ha evaluado la
efectividad del programa de intervencién “Ta Decides”, implementado en un festival
académico, entre 2010-2014.
Método: Se utilizd un disefio de investigacion cuasiexperimental, en el que fueron incluidos
5.079 patrticipantes con habilitacion legal para conducir. Se les encuesté en dos momentos
distintos, antes y después de la medicién de la Tasa de Alcohol en Sangre (TAS) y la
realizacion de una sesion informativa con recomendaciones técnicas para la prevencién de
la conduccién bajo los efectos del alcohol. Se utilizd el test ANOVA de un factor para
comparaciones de medias y el test chi-cuadrado para comparaciébn de proporciones
(p<0,05).
Resultados: Se verificd que la intenciébn de conducir disminuyé del primer (50,7%) al
segundo momento (42,1%) (x*=2078,71; p=0,000), dicha intencién estaba influida por el
nivel de alcoholemia (x°=338,252; p=0,000), el género (x’=35,718; p=0,000), la edad
(X*=62,805; p=0,000) y la situacién profesional de los participantes (x’=27,397; p=0,001).
Conclusiones: Se puede afirmar que el principal objetivo de esta intervencion fue
alcanzado, en la medida en que los participantes siguieron las recomendaciones técnicas
basadas en los resultados de la TAS.
Palabras claves: Consumo de Bebidas Alcohdlicas; Asuncion de Riesgo; Evaluacién de
Programas y Proyectos de Salud; Prevencién de accidentes; Promocion de la salud.
ABSTRACT
Objective: Alcohol consumption among university students has reached worrying levels,
being its’ effects on driving highly prejudicial. This aspect emphasizes the necessity to
develop prevention programs, intended to raise subjects’ awareness about the alcohol
effects on driving. The present research tested the effectiveness of the intervention program
“Tu Decides”, implemented during an Academic Week, between 2010-2014.
Method: It was used a quasi-experimental design. A total of 5079 participants were inquired.
They were asked, at two different moments, before and after the measurement of the Blood
Alcohol Level (BAL) and giving an information session with technical recommendations to
prevent driving under alcohol effects. A one factor ANOVA was used, in order to perform a
mean comparison, as well as the Chi-square statistics, to perform a proportion comparison
(p<0,05).
Results: It was found that the intention to drive was lower at the second moment (42,1%)
(x*=2078.71; p=.000). This intention was influenced by BAC different levels (x°=338.252;
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p=.000), gender (x’=35.718; p=.000), age (x°=62.805; p=.000) and professional situation of
the participants (x°=27.397; p=.001).

Conclusions: We can affirm that the main objective of this intervention was achieved, since
the participants followed the technical recommendations based on the BAC results.

Key words: Alcohol Drinking; Risk-Taking; Program Evaluation; Accident prevention; Health

Promotion.



INTRODUCCION

El consumo de alcohol es un problema grave en la sociedad actual, en particular por sus
efectos sobre la conduccién. Una revision de la literatura sugiere que las competencias al
volante se alteran negativamente, cuando los sujetos presentan una alta tasa de
alcoholemia en sangre (TAS) (1). Asi, el consumo de alcohol se constituye como una de las
principales causas de accidente de trafico en Europa, siendo Portugal la que representa una
tasa de siniestralidad mas alta por esta causa, especialmente en los jovenes. Cerca del 40%
de los adultos jovenes fallecidos en accidentes de trafico, presentaban niveles de alcohol en
sangre (2). Siendo la ingesta de alcohol elevada, sobre todo, durante los festivales
académicos nocturnos, donde existe facil acceso a diversas bebidas alcohélicas. Por ello, es
importante encontrar medidas que puedan contribuir a disminuir el consumo de alcohol en
estas circunstancias, como son las estrategias de prevencion que conciencien a los jovenes
de las consecuencias de sus comportamientos en situaciones de alcoholemia (3, 4).

El concepto de prevencion, del latin praeventione, se refiere a la implementacion de
actividades de anticipacién a las consecuencias de determinadas acciones, como la
intencidon de evitar resultados potencialmente dafinos. Sin embargo, para que se puedan
definir estrategias es fundamental identificar y comprender los factores de riesgo (5). Asi,
desde los afios 40, la prevencion esta presente en las politicas de salud, cuando la
Organizacién Mundial de la Salud (OMS) definié la salud como un estado de bienestar fisico,
mental y social, y no solo la ausencia de enfermedad (6). Pero es recientemente cuando la
prevencién comienza a tener mayor protagonismo en el campo de la salud, educacion y
psicologia. Fue el desarrollo de la Psicologia Positiva lo que permite su abordaje desde el
punto de vista de la promocién de la salud, la resiliencia y el funcionamiento Optimo del
individuo (7,8). Mé&s alla de la intervenciéon sobre la enfermedad, la promocion de la salud
esta orientada a proporcionar el desarrollo de competencias, que permitan a los individuos
abordar eficazmente las dificultades que puedan surgirles en su vida. De esta forma, los
programas de prevencion empezaron a surgir de forma sistematica, con la evaluacién antes
y después de su aplicaciéon, a fin de evaluar su eficacia. En esta linea, existen
investigaciones previas con distintos grupos diana jévenes en edad escolar (9,10) o
profesionales (11), incluso, meta-andlisis sobre intervenciones ya realizadas (12). Ademas,
se han llevado a cabo, experiencias con grupos especificos en funcién de su situacion de
salud, como es el caso de mujeres embarazadas (13). Los estudiantes universitarios
también han sido objeto de este tipo de intervenciones, especialmente en relacion al
consumo de alcohol, dado que diversos autores afirman que la situacion de los jovenes
respecto al consumo de alcohol es preocupante, particularmente por sus consecuencias,
sobre todo en forma de accidentes de trafico (14,15). Por esta razén, también se han

desarrollado programas para abordar esta problematica concreta (16-20).



En una revision de la literatura se evalué la efectividad de diferentes programas destinados
a la prevencion del consumo de alcohol incluyendo estudios: (a) con pos-test para evaluar el
nivel de consumo; (b) que contienen sesiones de seguimiento; y (c) ensayos clinicos. En el
primer grupo, las investigaciones mas empleadas fueron la terapia individual, workshops de
concienciacion, sesiones grupales y entrevistas motivacionales. En los estudios con
seguimiento, las sesiones informativas fueron las que méas destacaron. Finalmente, en el
altimo grupo, fueron comunes las entrevistas motivacionales y las sesiones informativas
(21). Otro estudio meta-analitico comparé investigaciones que utilizaron programas face-to-
face vs intervenciones basadas en el ordenador. Los resultados sugirieron que los programa
face-to-face son mas eficaces, pese al reducido coste de estas Ultimas (22). Se observaron
resultados similares en estudios previos (21). Finalmente, aunque se ha encontrado una
investigacion que desarrollo un programa de prevencién del consumo de sustancias en
festivales de musica (23), existe una relativa laguna en programas de intervencién que
actlen, in situ, para combatir esta situacién, y no se han encontrado estudios que evallen
este tipo de programas en contextos donde el riesgo de consumo de alcohol es elevado,
como por ejemplo, en los festivales académicos.

Para abordar esta limitacion se cre6 el programa de intervencién “Tu Decides”,
implementado en el contexto de festivales académicos, en los que el riesgo de consumo de
alcohol es bastante elevado. Este programa, llevado a cabo anualmente durante el festival
académico de la Universidad del Algarve (UAIg), tenia como objetivo la prevencién temprana
de la conduccion bajo los efectos del alcohol, a través de la informacién para la
concienciacién de los sujetos sobre el riesgo asociado a este comportamiento tras la
realizacion de una TAS. El modelo implementado se inspira en una estrategia activa de
informacion técnica y pedagdégica face-to-face, que posibilita el aumento de los niveles de
percepcién, concienciacion y autocontrol de los individuos, al enfrentarse a la toma de
decisién sobre la intencién de conducir, cuando toman conciencia de su TAS.

En el presente estudio se presentan los resultados obtenidos en esta investigacién-accién,
siendo el principal objetivo determinar el efecto del proyecto “Tu Decides”, comprobando si
los participantes reducen su intencion de conducir bajo los efectos del alcohol.

METODO

Para determinar el efecto del proyecto “Tu Decides” se utilizé un disefio cuasiexperimental,
pre-postest, sin grupo de control, en el que participaron en el estudio 5.079 individuos, que
estuvieron presentes en la Semana Académica del Algarve entre 2010 y 2014, tomando
como criterio de inclusion que estos tuvieran habilitacion legal para conducir. ElI programa
“Tu Decides” tenia como obijetivo la prevencion temprana de la conduccion bajo los efectos
del alcohol. La ejecucion de este proyecto se llevd a cabo durante las 10 noches del festival

académico de la Universidad de Algarve (Portugal) entre los afios 2010 y 2014.



Inicialmente, los individuos se dirigian al stand del programa “Tu Decides” para completar el
protocolo de investigacion, que incluia un cuestionario con dos secciones, (a) informacion
sobre el consumo alcohol (cantidad consumida, tiempo de la Gltima copa) con el objetivo de
determinar las recomendaciones técnicas a realizar; asi como la intencién de conducir; y (b)
datos sociodemograficos (sexo, edad, y situacion profesional del encuestado). Se ultilizo,
igualmente, un alcoholimetro, destinado a la medicion de la TAS. El stand estaba dirigido
por dos miembros del equipo de investigacion.

Siguiendo el protocolo, previo a la realizacion de la prueba de alcoholemia (es decir, antes
de la medicidon de la TAS), se aplicaba el cuestionario sobre consumo, y sobre su intencién
de conducir. A continuacion, se procedia a la medicion de la TAS, se informaba el
participante sobre el valor obtenido en esta prueba y se le asesoraba sobre el
comportamiento que debia tener, teniendo en cuenta el valor registrado. Teniendo en cuenta
las normas legales del cddigo de circulacion portugués, que considera los niveles superiores
a 0,5¢g/l fuera del ambito legal (22), se crearon cuatro grupos relativos a la TAS: (a) <0,5g/l;
(b) entre 0,5g/1-0,79¢/l; (c) entre 0,8¢g/l-1,2 g/l; y (d) >1,2 g/l.

Después de esta informacion se les preguntaba de nuevo a los participantes sobre su
intencién respecto al comportamiento de conduccion.

Si tenia intencién de conducir, en cuyo caso, se les pedia que indicaran, en base a los datos
de la prueba de alcoholemia, cuanto tiempo esperarian para realizar esta acciéon. Ademas, el
participante debia establecer algunos comportamientos adicionales que podrian ayudarle a
metabolizar de forma eficaz el alcohol (por ejemplo, la ingesta de alimentos y liquidos), con
el objetivo de recuperar los niveles de alcohol en sangre dentro de los limites permitidos por
la ley.

Para el andlisis estadistico se utilizé el test ANOVA de un factor (F), para la comparacién de
medias. Previamente, se examinaron los supuestos acerca de la normalidad de la muestra y
la homogeneidad de la varianza (23). Para el anadlisis de datos categ6ricos se opt6 por la
prueba chi cuadrado (x2), para un valor p de 0,05.

Respecto a las consideraciones éticas, se contdé con la autorizaciéon de la Instituciéon
Universitaria. Ademds, los participantes también completaron el documento de
consentimiento informado, en el que se garantizé el anonimato y la confidencialidad de los
datos.

RESULTADOS

Respecto al perfil de los participantes, 3.418 (67,3%) fueron hombres. La media de edad fue
de 22 afios (M=22,04; DE=4,071), se formaron grupos etarios con un nimero similar de
participantes, siendo mas frecuentes la presencia de estos en los grupos de 20-21 afios
(n=1.546; 30,4%) y 22-24 afios. La mayoria de los participantes eran estudiantes de

educacién superior (n=3.885; 76,49%), y del total de estudiantes universitarios (n=3.885;
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76,49%), 3.411 (87,80%) estudiaban en la UAlg. La distribucion de los mismos en los
distintos centros de la UAlg, asi como el resto de caracteristicas sociodemograficas, se
presenta en la tabla 1.

Respecto a la medicion de la TAS mediante la prueba de alcoholimetro, se observé que la
media de alcohol consumido fue de 0,63 gramos por litro (g/l) (DE=3,211). EI nimero de
sujetos con una TAS inferior a 0,5¢g/l fue de 2.445 (48,2%), seguido de aquellos con un nivel
de 0,5¢/1-0,79¢g/l (n=1.130; 22,3%), 0,8g/l-1,2g/l (h=981; 19,3%) y superior a 1,29/l (n=520;
10,2%). El 51,8% de los participantes (n=2.631) excedio los limites estipulados por la ley
(>0,59/l).

Los participantes de sexo masculino presentaron una TAS superior (M=0,69¢g/l; DE=3,903) a
los de sexo femenino (M=0,52¢g/I; DE=0,422). Sin embargo, estas diferencias no fueron
estadisticamente significativas (F=3,358; p=0,067). Al comparar los valores medios de la
TAS, en funcién del subgrupo etarios tampoco se observaron diferencias estadisticamente
significativas (F=1,324; p=0,265). La situacion profesional de los participantes tampoco
influy6 de forma significativa en la TAS (F=0,029; p=0,998). En cambio, se observaron
diferencias estadisticamente significativas en la media del TAS en funcién de la facultad a la
que pertenecian los participantes (F=2,868; p=0,006). Después de la realizacion del test
post-hoc Tukey-HSD, se observo que estas diferencias eran estadisticamente significativas,
para un p-valor de 0,05, entre los alumnos de la Facultad de Economia y los de la Facultad
de Ciencias y Tecnologia.

Respecto a la intencion de conducir, antes de la medicion de la TAS, El 50,7% (n=2.577) de
los participantes mostraron su intencion de hacerlo y el 1,2% (n=59) afirmaron que su
intencion dependeria de los resultados del test. Después de la medicién y la sesion
informativa, se observé que el porcentaje de participantes que mostraron intencion de
conducir fue inferior (n=2.442; 42,1%), a la obtenida inicialmente, observando diferencias
estadisticamente significativas entre los dos momentos (antes y después de la intervencion)
(x*=2078,71; p=0,000), mientras que el 0,2% (n=12) permanecio indeciso. Se calculo la odds
ratio (OR) asociada a la intencién de conducir, tras eliminar del andlisis a aquellos que
estaban indecisos, siendo el valor resultante OR=0,68 (IC95%: 0,64-0,75). Dicho resultado
indica una disminucién del 32% (1-0,68)*100) del riesgo asociado a la intencién de conducir
después de la medicién de la TAS y la sesion informativa realizada.

La intencién de conducir, después de la intervencion, presento diferencias estadisticamente
significativas respecto al intervalo de alcohol consumido (x2=338,252; p=0,000),
observandose un dominio de la intencién de no conducir, en todos los grupos relativos de
TAS establecidos, excepto en el grupo que presentd valores inferiores a 0,5g/1 (n=1.319;
54%). Al comparar la intencibn de conducir después de la intervencién, en funcién del

cumplimiento de los niveles estipulados por la ley, se observaron diferencias
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estadisticamente significativas (x*=275,392; p=0,000). El nimero de individuos que se
encontraba en transgresion de la ley y tenia intencién de conducir (n=814; 31%) fue inferior
al nimero de individuos que cumplia los parametros de la ley y tenia intenciéon de conducir
(n=1.319; 54%) (Tabla 2).

Se observaron también diferencias estadisticamente significativas en la intencion de
conducir en funcion del sexo (x*=35,718; p=0,000), siendo los hombre los que presentaron
dicha intencibn en un mayor porcentaje (n=1.535; 45%). Se encontrd, igualmente,
diferencias estadisticamente significativas en la intencién de conducir en funcidon de los
grupos etarios (X°=62,805; p=0,000), siendo la intencién de no conducir superior en los
grupos de 15-19 (n=861; 65,6%) y 20-21 afios (n=887; 57,4%) (Tabla 3).

Finalmente, se observaron diferencias estadisticamente significativas en la intencion de
conducir en relacién a la situacion profesional (x°=27,397; p=0,001), siendo la intencién de
no conducir superior en la mayoria de situaciones profesionales, excepto en los
trabajadores-estudiantes (Tabla 4).

DISCUSION

El consumo excesivo de alcohol en la poblacion universitaria ha generado gran
preocupacion (3, 20), lo que ha llevado al desarrollo de programas de intervencion
(15,18,19). Se observo que el nivel medio de la TAS se situaba por encima de los limites
legales en Portugal (0,5g/l) (23), situaciébn que demuestra la necesidad de analizar
cuidadosamente la problematica en estudio, no solo por los efectos directos, sino también
por sus consecuencias, especialmente su asociacion con los accidentes de tréfico (3, 19,
26).

La ingesta de alcohol en el contexto académico es, por norma, mas elevada en el género
masculino (16), situacion verificada en este estudio, aunque no hayan existido diferencias
estadisticamente significativas en cuanto al género. Tampoco se observaron diferencias
estadisticamente significativas en el consumo de alcohol entre los grupos profesionales
considerados.

La presente investigacion tuvo como objetivo evaluar la efectividad del programa “Tu
Decides”, referida a la intencion, o no, de los participantes de conducir después de haber
sido informados sobre los riesgos de conducir bajo los efectos del alcohol tras la medicion
de su TAS, en una muestra de sujetos que participaron en la Semana Académica del
Algarve entre 2010-2014. Este programa procuré intervenir en un contexto, el de los
festivales académicos, donde el consumo de alcohol puede alcanzar niveles elevados,
tratando de concienciar a los asistentes para que asuman comportamientos seguros
respecto a la conduccién bajo los efectos del alcohol. Asi, el programa “Ta Decides” ha
mostrado evidencia de efectividad, en la medida en que el nUmero de participantes que

tenia intencion de conducir tras la intervencién fue inferior al que se registré antes de esta,
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siendo, ademas, la intencion de conducir inferior en aquellos que mostraron tasas de
alcoholemia superiores a las establecidas por la ley (23). Asi, se puede afirmar que este
programa ha tenido un impacto positivo en las personas que se encuentran por encima de
los limites legales de consumo de alcohol, evitando las potenciales consecuencias negativas
de este tipo de acciones (19), y teniendo en cuenta que la intencion de conducir fue
controlada al incluir en el estudio aquellos individuos con habilitacion legal para la
conduccion.

El género masculino fue el que registré un porcentaje mas alto respecto a la intencién
conducir, mientras que esta intencién fue menos comun en el grupo etario de los 20-21
afos. Por ultimo, los estudiantes de todas las facultades de la UAlg manifestaron, después
de la intervencion, una intencién de no conducir superior a la intenciébn de conducir. En
resumen, para todas las variables sociodemograficas, se observd que el porcentaje de
respuestas “No tengo intencion de conducir’ fue superior al de respuestas “Tengo intencion
de conducir”.

La presente investigacion no se encuentra exenta de limitaciones, en particular la falta de
follow-up que impidi6 la evaluacion, a largo plazo, de la efectividad de la intervencion,
ademas la diferencia en el porcentaje del nimero de participantes del sexo masculino y
femenino puede haber afectado a la fidedignidad en la comparacion entre estos grupos, y
hubiera sido interesante comparar los resultados obtenidos en cada uno de los afios en el
que programa ha sido implementado (2010-2014). El dnico criterio de seleccion de los
participantes ha sido el poseer habilitacion para conducir, pero, dado el contexto de festival
académico, en el que se ha llevado el estudio, era esperable que la mayoria de la muestra
estuviera compuesta por estudiantes universitarios. Esta situacion se ha confirmado a
posteriori, pues del total los participantes (N=5079), 3.885 (76,49%) fueron estudiantes
universitarios. Por otro lado, seria importante garantizar que existe una equivalencia entre
los participantes de ambos sexos para mejorar la fiabilidad de las comparaciones. La
realizacion de sesiones de follow-up y la comparacién con un grupo de control también
deberan ser consideradas. También seria interesante estudiar caracteristicas
sociodemograficas y personales, de aquellos que mantienen la intencion de conducir a
pesar de presentar un limite de alcohol por encima de los valores legales.

No obstante, en conclusion, los resultados obtenidos sugieren que esta intervencién, dirigida
a la prevencion de la conduccién bajo el efecto del alcohol en un contexto festivo, puede ser
efectiva respecto a la intencion de no conducir, demostrando que los participantes
manifestaron su adhesion a las recomendaciones técnicas, después de tomar conciencia de
su TAS, alcanzando, asi, el principal objetivo del proyecto “Tu Decides”. Y dado que la
mayor parte de los accidentes de traficos en jévenes se asocian al consumo de alcohol,

siendo este elevado entre los estudiantes universitarios (3, 27), fundamentalmente en
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contextos de festivales académicos, los resultados de este estudio podrian contribuir al
disefio y evaluacién de nuevos programas de prevenciéon del consumo excesivo de alcohol
en jovenes y su relacion con los accidentes de trafico, teniendo implicaciones para la salud
publica. Asi, en futuros estudios se sugiere seguir avanzando en esta linea de investigacion
a través de la implementacion de este programa en otros festivales académicos. Seria
igualmente importante realizar intervenciones especificamente dirigidas a la prevencion del
consumo excesivo de alcohol en estudiantes universitarios (27).

Ademas, en la medida de que este riesgo de accidentabilidad ya estd presente en grupos
etarios inferiores, los centros educativos, y no solo la universidad, deberian desempefiar un
papel activo en la prevenciéon del consumo de alcohol, para que los jévenes perciban los
riesgos asociados a este tipo de consumo (siendo uno de ellos el aumento de la
probabilidad de accidentes de trafico). Dicha sensibilizacion deberia ser un proceso continuo
durante el transcurso de la vida escolar, adecuada a cada grupo etario, para evitar la
adopcion de este comportamiento de riesgo. Finalmente, los responsables
gubernamentales, en el ambito de la salud y la educacién, deben seguir trabajando en
coordinacion para promover campafas nacionales destinadas a disminuir el consumo de
alcohol entre los jévenes, pues, como se muestra en esta investigacion, el consumo sigue
siendo un problema, y los resultados apuntan a que se pueden reducir los riesgos asociados
a dicho consumo. Y junto con estas medidas preventivas, se propone la realizacion de
programas de seguimiento a jovenes que, en el momento de la intervencién, ya presentan

problemas relacionados con el consumo de alcohol.
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Tabla 1. Descripcion de las caracteristicas de los participantes . Aios 2010-2014

(N=5079).
Variable N (%)
Sexo
Hombres 3.418 (67,3)
Mujeres 1.661 (32,7)
Grupos Etarios
15-19 afios 1.317 (25,9)
20-21 afios 1.546 (30,4)
22-24 afios 1.248 (24,6)
25-58 afios 968 (19,1)
Situacion profesional
Estudiantes de Educacién Secundaria 155 (3,05)
Estudiantes de Educacion Superior 3.885 (76,49)
Trabajadores 927 (18,25)
Desempleados 80 (1,58)
Trabajadores-Estudiantes 27 (0,53)
Centro de Estudios
(Estudiantes de Educacién Superior Universidad del Algarve, N=3.411)
Escuela Superior de Educacién y Comunicacion 240 (7,0)
Escuela Superior de Gestién, Hosteleria y Turismo 239 (7,0)
Escuela Superior de Salud 389 (11,4)
Facultad de Ciencias Humanas y Sociales 247 (7,2)
Facultad de Ciencias y Tecnologia 776 (22,7)
Facultad de Economia 411 (12,0)
Instituto Superior de Ingenieria 562 (16,5)
Otras 547 (16,0)
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Tabla 2. Intencién de conducir después de la intervencién en funcion de los niveles de
alcoholemiay del cumplimiento de la Ley. Afios 2010-2014 (N=5069)

TAS Intencion de conducir
No Si No sabe o Total
n (%) n (%) depende N (%)
n (%)
Inferior a 0,5¢/I 1118 1319 5 2442
(45,8) (54) 0,2) (100)
Entre 0,5¢g/1-0,79¢/I 681 447 1 1129
(60,3) (39,6) (0,1) (100)
Entre 0,8g/l-1,2¢g/l 727 249 4 980
(74,2) (25,4) (0,4) (100)
Superior a 1,2¢g/l 398 118 2 518
(76,8) (22,8) (0,9) (100)
Total 2924 2133 12 5069
(57,7) (42,1) (0,2) (100)
x*=338,252; p=0,000
Parametros de ley Intencion de conducir
No Si No sabe o Total
n (%) n (%) depende N (%)
n (%)
Dentro de ley (TAS < 0,5 g/l) 1.118 1.319 5 2442
(45,8) (54) 0,2) (100)
Fuera de la ley (TAS > 0,5 g/l) 1.806 814 7 2627
(68,7) (31) (0,3) (100)
Total 2.924 2.133 12 5.069
(57,7) (42,1) 0,2) (100)

x>=275,392; p=0,000

TAS= Tasa de Alcoholemia en Sangre.
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Tabla 3. Intencion de conducir después de la intervenciéon en funcién del género y el

grupo etario. Ailos 2010-2014(N=5071)

Género

Intencién de conducir

No Si No sabeo  Total
n (%) n (%) depende N (%)
n (%)
Masculino 1.872 1.535 7 3.414
(54,8) (45) 0,2) (100)
Femenino 1.053 599 5 1.657
(63,5) (36,1) (0,3) (100)
Total 2.925 2.134 12 5.071
(57,7) (42,1) (0,2) (100)
x*=35,718; p=0,000
Grupo etario Intencion de conducir
No Si No sabeo  Total
n (%) n (%) depende N (%)
n (%)
15-19 861 448 4 1.313
(65,6) (34,1) (0,3) (100)
20-21 887 655 2 1.544
(57,4) (42,4) (0,1) (100)
22-24 697 546 4 1.247
(55,9) (43,8) (0,3) (100)
25-58 480 485 2 967
(49,6) (50,2) (0,2) (100)
Total 2.925 2.134 12 5.071
(57,7) (42,1) (0,2) (100)

x’=62,805; p=0,000
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Tabla 4. Intencidon de conducir después de laintervencién en funcion de la situacion
profesional Afios 2010-2014 (N=5066)

Situacién profesional Intencion de conducir
No Si No sabeo  Total
n (%) n (%) depende N (%)
n (%)
Estudiante Universitario 2.294 1.574 9 3.877
(59,2) (40,6) 0,2) (100)
Estudiante de Ensefianza Secundaria 89 65 1 155
(57,4) (41,9) (0,6) (100)
Trabajador-Estudiante 6 21 0 27
(22,2) (77,8) ()] (100)
Trabajador 495 430 2 927
(53,4) (46,4) 0,2) (100)
Desempleado 41 39 0 80
(51,2) (48,8) ()] (100)
Total 2.925 2.129 12 5.066
(57,7) (42,0) 0,2) (100)

x’=27,397; p=0,001
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