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Resumen

Abstract

Las expectativas sobre los efectos del alcohol son una variable
proximal al consumo de alcohol. Uno de los instrumentos mas
usados y recomendados para evaluar este constructo es el Expectancy
Questionnaire (EQ; Leigh y Stacy, 1993). El objetivo es desarrollar
una versiéon corta del EQ (EQ-SF) util para administraciones en
las que el tiempo de evaluacién es reducido. Dos muestras, una
de adolescentes (N = 514, 57,20% mujeres) y una de adultos (N =
548, 61,50% mujeres), completaron el EQ y diversas medidas sobre
consumo de alcohol. Se utilizaron diversas estrategias para seleccionar
los 24 items. Se exploré la estructura del EQ-SF mediante analisis
factoriales confirmatorios y la invarianza de medida entre sexos y
grupos de edad realizando andlisis multigrupo. Se calculé la fiabilidad
de las escalas mediante el alfa de Cronbach y el coeficiente omega, y
la validez concurrente a través de analisis de regresion. La invariancia
entre grupos fue aceptable. Los coeficientes alfa y omega iban de
77 a ,93. Las expectativas positivas predijeron la cantidad de alcohol
consumida y los problemas derivados del consumo, mientras que las
negativas predijeron los problemas derivados. Sexo y edad moderaron
estas asociaciones. Los hombres con elevadas expectativas positivas
bebian mas que las mujeres, mientras que los adultos con elevadas
expectativas negativas mostraron mayores problemas derivados del
consumo que los adolescentes. Las diferentes fuentes de evidencia
sobre la validez y fiabilidad del EQ-SF sugieren que es un instrumento
adecuado para evaluar las expectativas sobre los efectos del alcohol en
poblacién espanola.

Palabras clave: expectativas; alcohol; EQ-SF; evaluacion; propiedades

psicométricas.

Alcohol expectancies are proximal variables to alcohol use and misuse.
In recent decades, different measures have been developed to assess
this construct. One of the most frequently used and recommended
instruments is the Expectancy Questionnaire (EQ; Leigh y Stacy, 1993).
Our aim is to develop a short version of the EQ (EQ-SF) for suitable use
in time-limited administrations. Two samples, adolescents (N = 514,
57.20% females) and adults (N = 548, 61.50% females), completed
the EQ together with alcohol-use measures. Different item selection
strategies were applied to select the 24 items. The EQ-SF structure
was explored using confirmatory factor analysis, and measurement
invariance was tested running a multi-group analysis comparing
groups by sex and age. Reliability was tested using Cronbach’s alpha
and omega coefficients. Concurrent validity was investigated with
regression analyses. The EQ-SF showed acceptable between-groups
measurement invariance. Alphas and omegas ranged from .77 to .93.
Positive expectancies predicted both alcohol use and alcohol-related
problems. Negative expectancies predicted alcohol-related problems.
Sex and age moderated these associations. Males with high positive
alcohol expectancies showed higher alcohol consumption than
females, while adults with high negative alcohol expectancies showed
greater alcohol-related problems than adolescents. Different evidence
on the validity and reliability of the EQ-SF suggest that it is a suitable
instrument to assess alcohol expectancies in the Spanish population.

Keywords: expectancies; alcohol; EQ-SF; assessment; psychometric
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1 alcohol es una de las drogras psicoactivas mas

frecuentemente consumidas a escala mundial, y

uno de los problemas de salud publica mas serios

a nivel global (Organizacién Mundial de la Sa-
lud, 2014). De hecho, el alcohol es una de las cinco causas
principales de enfermedad, discapacidad y fallecimiento
para todos los grupos de edad (Lim et al., 2012; Rehm et
al., 2009), y es el primer factor de riesgo para los anos de
vida ajustados por discapacidad (AVAD) para jévenes entre
10 y 24 anos de edad (Gore et al., 2011). Ante este esce-
nario, evaluar de forma precisa y eficiente los factores de
riesgo y de proteccion para el uso de alcohol se ha conver-
tido en una prdctica esencial para mejorar los programas
actuales de intervencion y prevencion (Hawkins, Catalano,
y Miller, 1992; Hawkins, Catalano, y Arthur, 2002).

Las expectativas sobre el alcohol (EA) han demostrado
predecir tanto el uso actual del alcohol como el futuro (Jo-
nes, Corbin, y Fromme, 2001). Las EA se definen como
las creencias positivas y negativas sobre los efectos cogni-
tivos, afectivos y comportamentales del alcohol (Jones et
al., 2001; Reich, Below, y Goldman, 2010). Las EA positivas
se han relacionado con el uso de alcohol en adolescentes
(Camacho et al., 2013; Ibanez et al., 2015; Morean, Zellers,
Tamler, y Krishnan-Sarin, 2016) y en adultos (Harnett, Ly-
nch, Gullo, Dawe, y Loxton, 2013; Mezquita et al., 2015;
Wardell, Read, Colder, y Merrill, 2012). Las EA positivas
también se han relacionado con la existencia de problemas
con el alcohol (p.e., abuso y sintomas de dependencia y
otros problemas comportamentales asociados al consumo
excesivo) en jovenes (Grigsby, Forster, Unger, y Sussman,
2016; Ibanez et al., 2015; Morean et al., 2016) y en adultos
(Corbin, Iwamoto, y Fromme, 2011; Dunne, Freedlander,
Coleman, y Katz, 2013; Mezquita et al., 2015).

Dado que las EA negativas han sido estudiadas con me-
nor frecuencia, su papel en el uso y abuso del alcohol es
menos claro. Algunos estudios han mostrado un papel
ligeramente protector en el uso de alcohol (Camacho et
al,, 2013; Ibanez et al., 2015; Leigh y Stacy, 2004), mientras
que otros autores no han logrado replicar dichas asociacio-
nes (Mezquita et al., 2015; Nicolai, Moshagen, y Demmel,
2012; Pabst, Kraus, Piontek, Mueller, y Demmel, 2014).

En cuanto a los problemas relacionados con el alcohol
(PA), existe evidencia de asociaciones positivas entre las
EA negativas y los PA tanto en individuos jévenes (Ibanez
et al.,, 2015) como en adultos (Dunne et al., 2013; Mez-
quita et al., 2015; Pabst et al., 2014). Dichas asociaciones
positivas entre las EA negativas y los PA sugieren que las
EA negativas podrian ser el resultado de experiencias ne-
gativas con el consumo de alcohol, en lugar de ser su causa
(Spillane, Cyders, y Maurelli, 2012). En linea con esta idea,
las diferencias entre las EA, al comparar muestras clinicasy
no clinicas, son mayores para las EA negativas que para las
EA positivas (Li y Dingle, 2012). A pesar de los resultados
anteriores, se requieren mads estudios para aclarar el papel

de las EA negativas tanto en el consumo de alcohol como
en variables relacionadas con éste.

Como resultado de la investigacion existente sobre las
EA, se ha recomendado incluir su evaluacién en los pro-
gramas de prevencioén y tratamiento sobre el uso y abuso
de alcohol (Cox y Klinger, 2004). Existen varios cuestio-
narios para evaluar las EA (ver Camacho et al., 2013 para
una descripcién de las medidas existentes). De éstos, fre-
cuentemente se recomienda el Expectancy Questionnaire
(Leigh y Stacy, 1993) porque incluye expectativas positivas
y negativas y presenta buenos indices de fiabilidad y de vali-
dez predictiva (Mezquita et al., 2015; Monk y Heim, 2016).
El EQ estda compuesto por 34 items. Los analisis factoriales
exploratorios y confirmatorios han replicado, de manera
consistente, un modelo jerarquico con ocho factores de
primer orden (i.e., cuatro EA positivas y cuatro EA negati-
vas) y dos factores de segundo orden, llamados EA positi-
vas y negativas (Camacho et al., 2013; Leigh y Stacy, 1993).
Las EA positivas incluyen la escala social positiva (p.e., fa-
cilitacién social), diversion (p.e., potenciacion afectiva po-
sitiva), sexo (p.e., desinhibicién sexual) y reduccion de la
tensién (p.e. alivio del estrés). Las EA negativas incluyen
la escala social negativa (p.e., efectos antisociales del uso
de alcohol), emocién negativa (p.e., estados emocionales
negativos debido al uso de alcohol), fisica negativa (p.e.,
efectos fisicos no deseados) y cognitiva negativa (p.e. dete-
rioro cognitivo).

Aunque el EQ es una medida robusta en términos psico-
métricos, desconocemos la existencia de otros estudios que
hayan intentado reducir el EQ a un ndmero de items mas
manejable. Reducir el nimero de items es una practica al-
tamente recomendable tanto en dmbito clinico como en
investigacion, en particular cuando se deben administrar
varios cuestionarios de manera conjunta, y en particular
con muestras de jovenes, para quienes las escalas largas
pueden ser problematicas por una cuestion de cansancio.
Dado que las EA son solo uno de los factores psicolégicos
involucrados en el uso de alcohol, reducir el nimero de
items del EQ podria facilitar la inclusion de una medida de
EA en estudios futuros o en programas de tratamiento en
los que los tiempos de administracién son limitados. Por
lo tanto, el objetivo de este estudio fue crear una versién
corta del Expectancy Questionnaire (EQ-SF) con propie-
dades psicométricas adecuadas. Al igual que con el EQ,
esperabamos encontrar evidencia de distintas fuentes so-
bre la validez y la fiabilidad del EQ-SF a la hora de medir
EA. En concreto, nuestras hipétesis eran que el EQ-SF: a)
presentaria una estructura jerarquica similar a la del EQ
original; b) la medida mostraria invarianza entre hombres
y mujeres y entre adolescentes y adultos; c) las subescalas
tendrian indices de fiabilidad entre buenas y excelentes;
y d) las asociaciones con las variables relacionadas con el
alcohol irian en la linea de lo encontrado en los estudios
existentes (ver la Introduccion) (Camacho et al., 2013; Lei-
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gh y Stacy, 1993). Por ultimo, dado que se han encontrado
algunas diferencias en la asociacion entre las EA y algunas
variables relacionadas con el alcohol segun sexo y edad
(Monk y Heim, 2016; Nicolai et al., 2012), exploramos si
dichas asociaciones estarian moderadas por sexo y edad.

Método

Procedimientos

El desarrollo y la evaluacion del EQ-SF se realizaron con
dos muestras diferentes de poblacién espanola: adolescen-
tes y adultos.

Muestra de adolescentes. Siete institutos de educacion
secundaria de zonas rurales y urbanas de las provincias de
Valencia y Castell6n participaron en este estudio. Los asis-
tentes de investigacién pidieron a los estudiantes que cum-
plimentaran los cuestionarios a lo largo de tres sesiones di-
ferentes, y les brindaron apoyo cuando hizo falta. Todos los
participantes entregaron un formulario de consentimiento
firmado por sus padres. Los adolescentes cumplimentaron
los cuestionarios de forma voluntaria y no percibieron
compensacion alguna por su participacion en el estudio.

Muestra de adultos. L.os adultos fueron reclutados a tra-
vés de anuncios distribuidos en la Universidad Jaume I. A
los participantes se les dio la opcién de responder a gran
parte de la bateria de cuestionarios (p.e., datos demogra-
ficos, expectativas sobre los efectos del alcohol, problemas
relacionados con el alcohol, entre otros) en formato papel
(curso académico 2011) o digital (curso académico 2012).
Con el fin de asegurar que los participantes entendian el
concepto de UBE (Unidad de Bebida Estandar) y que cum-
plimentarian la medida sobre el uso de alcohol de forma
correcta, todos respondieron al AIS-U]JI en el laboratorio.
Todos los participantes firmaron un formulario de consen-
timiento y recibieron €30 por su colaboracién.

Participantes

Muestra de adolescentes. La muestra que completé6 el
EQ estaba compuesta por 514 estudiantes de educacién se-
cundaria con edades entre 14 y 17 anos (57,20% mujeres;
edad media = 15,21 anos, SD = .63). De estos, 428 (83,3%)
completaron una medida sobre el uso de alcohol (57,24%
mujeres; edad media = 15,18 anos; SD = .61). Dicha sub-
muestra tenia diferencias de edad (¢ = 2,63; p =,01) y de
sexo (x2=10,65; p=,001) en comparacion con la muestra
total. No obstante, no mostr6 diferencias significativas en
el EQ. De nuevo, solo una submuestra de 393 estudiantes
(76,5% de la muestra inicial) completé una medida sobre
problemas relacionados con el alcohol (57,25% mujeres;
edad media = 15,16 anos; SD = .60). Como en los analisis
anteriores, se hallaron diferencias de edad (¢ = 3,09; p =
,002) y de sexo (2= 10,65; p = ,001) pero no en las EA.
Las razones por las cuales no se completaron la segunda 'y

tercera administracién eran irremediables (i.e., reticencia

a continuar o participar, o faltar a la escuela). La mayoria
de los participantes eran nativos de Espana (81,1%). La
tasa de participantes de los demas paises de origen era muy
baja, por lo que no se desglosan aqui en aras de simplifi-
cacion.

Muestra de adultos. La muestra de adultos estaba com-
puesta por 548 participantes con edades entre 18-53 anos
(61,50% mujeres, edad media = 24,19, SD = 3,92). De es-
tos, 202 (36,9%) completaron la encuesta de forma digital
(menos la AIS-UJI, que se administré en el laboratorio),
mientras que 326 (59,5%) la completaron en formato pa-
pel en el laboratorio. De la muestra total, 64% eran estu-
diantes, 23,30% eran trabajadores en activo, 8,30% estaban
desempleados y el 4,40% restante tenia otra situacién la-
boral. Casi todos los participantes tenian nivel de estudios
universitarios (77,1%) o secundarios (22,3%). Muy pocos
participantes (0,6%) indicaron un nivel de estudios infe-
rior. La gran mayoria de los participantes era de nacionali-

dad espanola (91,8%).

Medidas

Expectativas sobre el Alcohol (EA). La version espanola
(Camacho etal., 2013) del Expectancy Questionnaire (EQ;
Leigh y Stacy, 1993) esta compuesta por 34 items y utiliza
una escala tipo Likert de 6 puntos para medir EA positivas
y negativas. Las EA positivas (19 items) se componen de ex-
pectativas sobre la facilitacion social, potenciacion afectiva
positiva, desinhibicién sexual y reduccién de estrés; las EA
negativas (15 items) incluyen expectativas sobre los efectos
antisociales del uso de alcohol, estados emocionales nega-
tivos, asi como efectos fisicos y cognitivos no deseados. Los
items son frases cortas que empiezan con “Cuando bebo
alcohol...”, y los encuestados deben indicar la probabilidad
de que las consecuencias mencionadas les ocurran cuando
consumen alcohol. Los no-bebedores tenian que respon-
der segun lo que pensaban que hubiera ocurrido si hubie-
sen bebido alcohol. La versién espanola del EQ mostré
indices de fiabilidad entre buenos y excelentes en estudios
anteriores (,76 < a0 <,93) (Camacho et al., 2013).

Uso de alcohol. El Alcohol Intake Scale-UJI (AIS-UJI;
Grau y Ortet, 1999) es un cuestionario autoinformado de
21 items sobre variables relacionados con el uso de alco-
hol. En este estudio, usamos preguntas sobre el consumo
de alcohol del participante durante la semana (lunesjue-
ves) y en fin de semana (viernes-domingo) medido en Uni-
dades de Bebida Estandar (UBE; Rodriguez-Martos, Gual,
y Llopis, 1999). En Espana, una UBE equivale a 10 g de
alcohol (Rodriguez-Martos et al., 1999).

Abuso de alcohol. El Test de Identificacion de los Tras-
tornos Debidos al Consumo de Alcohol (Alcohol Use Di-
sorders Identification Test, AUDIT; Babor, Higgins-Biddle,
Saunders, y Monteiro, 2001) incluye 10 items con respues-
tas tipo Likert de 3 y 5 puntos. Los items se agrupan en tres
subescalas: “uso de alcohol”, “dependencia del alcohol” y
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“abuso de alcohol”. Utilizamos las dos dltimas escalas (siete
items) para evaluar problemas relacionados con el alcohol.
Estas escalas presentaron un coeficiente alfa de 0,76.

Imputacion de valores perdidos

En el analisis de los items y en analisis estructural, de los
posibles valores del EQ (1062 participantes x 34 items), los
valores perdidos solo sumaron el 0,31%. Por ello, usamos
un enfoque de imputacién del valor medio por persona
para cada escala del EQ (Bentler, 2006). En el analisis de
regresion, usamos el método por pares para la eliminacién
de valores perdidos porque no se podia garantizar que los
datos perdidos eran completamente al azar (MCAR).

Andlisis de datos

Estrategias de seleccion de items. El objetivo de este es-
tudio fue reducir el nimero de items de la escala original
sin perder su amplitud conceptual y manteniendo su soli-
dez psicométrica. Por este motivo, acortamos la longitud
de las escalas con mas de tres items, concretamente las es-
calas social positiva, diversion positiva, sexo positiva, fisica
negativa y cognitiva negativa.

Aplicamos diversas estrategias de seleccion de items.
Siguiendo las recomendaciones de Meyer (2014), combi-
namos el andlisis clasico de items y los procedimientos de
medida de Rasch para identificar los mejores items para
cada escala. Primero, calculamos las correlaciones item-es-
cala (test clasico de discriminacion del item). Teniendo en
cuenta el nimero de puntos en las escalas Likert, el indice
de discriminacién deberia ser 0,58 o mayor. A continuacién
evaluamos el ajuste item-persona (outfit e infit) usando los
estadisticos de ajuste de media cuadratica no ponderada
(UMS) y de media cuadratica ponderada (WMS), respecti-
vamente. Se recomiendan, para ambos casos, valores entre
0,80 y 1,20, debiéndose prestar atencion a los valores mas
altos (Meyer, 2014). Para ilustrar la probabilidad de una
respuesta, asi como la contribuciéon del item en la medi-
cion dados distintos valores de theta, calculamos las curvas
caracteristicas y la funcién de informacién del item. Antes
de implementar el analisis de los items, se confirmaron los
supuestos sobre dimensionalidad e independencia local.

Dado que el EQ ya se habia usado previamente con
muestras de adolescentes y de adultos, tanto en hombres
como en mujeres, decidimos crear una versién corta util
para todas estas poblaciones. Con este objetivo en mente,
llevamos a cabo un analisis de funcionamiento diferencial
de los items (FDI). Calculamos la magnitud de las diferen-
cias de rendimiento en cada item entre grupos (hombres/
mujeres; adolescentes/adultos) usando el P-DIF estandari-
zado (sP-DIF). Un valor P-DIF estandarizado menor a 0,05
indica la ausencia de diferencias en rendimiento entre
grupos; valores entre 0,05-0,09 indican una diferencia mo-
derada; valores iguales o mayores a 0,10 indican una gran
diferencia y son motivo de preocupacion (Meyer, 2014).

Ademas de estas consideraciones estadisticas, cuando
los items mostraron buenos indices de ajuste, preferimos
items que destacaran aspectos de una escala; por ejemplo,
cuando el contenido de dos items era similar, solo se in-
cluy6 uno en la version corta. También tuvimos en cuenta
algunas consideraciones teéricas; por ejemplo, no elimina-
mos ningun item que fuera parte esencial de una escala
(véase un procedimiento similar en Kuntsche y Kuntsche,
2009). Todos los items fueron analizados usando el softwa-
re jMetrik (Meyer, 2014).

Poniendo a prueba la estructura de la escala. En linea
con estudios anteriores hechos con el EQ (Camacho et al.,
2013; Leigh y Stacy, 1993), y después de seleccionar los 24
items definitivos, realizamos un Analisis Factorial Confirma-
torio (AFC) jerarquico. En el AFC usamos el método de es-
timacién robusta de Satorra-Bentler, dada la distribucion no
normal de nuestros datos. Para considerar que un modelo
tiene un ajuste excelente, el estadistico tiene que ser no signifi-
cativo. No obstante, dado que esto es infrecuente en el AFC,
utilizar otros indices de ajuste para comparar modelos com-
petidores es una practica comun. Nuestro estudio incluy6 el
indice de ajuste no normalizado (NNFI), el indice de ajuste
comparativo (CFI), el indice de ajuste incremental (IFI), el
error cuadratico medio de aproximacién (RMSEA) con su
intervalo de confianza (90%) y el criterio de informacién de
Akaike (AIC). Se considera que tienen un ajuste aceptablelos
modelos con valores de NNFI, CFI e IFI > 0,90, un RMESA <
0,10y puntuaciones bajas en el AIC. Se considera que tienen
un ajuste adecuado los modelos con CFI, IFI y NNFI > 0,95 y
RMSEA < 0,06 (Byrne, 2006).

Fiabilidad de las puntuaciones. Para explorar la fiabili-
dad de las ocho subescalas y los dos factores de segundo
orden, calculamos los alfas y omegas de Cronbach (Dunn,
Baguley, y Brunsden, 2014) con intervalos de confianza al
95% usando los softwares jMetrik (Meyer, 2014) y R 3.4.0
(R Core Team, 2013), respectivamente.

Invarianza de medida segun sexo y edad. Se calcularon
diversos Modelos de Ecuaciones Estructurales (MES) para
determinar la invarianza de medida del cuestionario entre
hombres y mujeres, y también entre los distintos grupos de
edad. En un paso inicial, sometimos a prueba el modelo de
forma separada, por sexo y por grupo. Posteriormente, ex-
ploramos la invarianza configural entre grupos mediante
un andlisis multigrupo por sexo y edad. Entonces, proba-
mos las invarianzas métrica, de escala y de error (Milfont
y Fischer, 2010). No se permiti6 que las diferencias en CFI
y RMSEA excedieran 0,01 y 0,015, respectivamente, para
poder considerar que no habia diferencias entre grupos
al imponer restricciones (Chen, 2007; Cheung y Rensvold,
2002). Todos los AFC fueron realizados usando la versién
6.1 del software EQS (Bentler y Wu, 2002).

Relacion entre EA y las variables relacionadas con el al-
cohol (consumo y problemas). Para el analisis descriptivo
se uso el paquete estadistico SPSS version 22 (IBM Corp,
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2013). También se us6 el mismo software para los analisis
de regresion para investigar las asociaciones entre EA y el
consumo y los problemas relacionados con el alcohol. Tam-
bién calculamos el efecto de moderacion del sexo y la edad
en estas asociaciones. En la regresion, incluimos las pun-
tuaciones estandarizadas de las variables siguientes: sexo,
grupo de edad, EA positivas y negativas y las interacciones
entre sexo-EA positivas, edad-EA positivas, sexo-EA negativas
y eadd-EA negativas. Realizamos representaciones graficas
como prueba post hoc cuando aparecian interacciones signi-
ficativas (Dawson, 2014).

Resultados

Seleccion de items

En la Tabla 1 se presentan los resultados de los analisis de
los items y los analisis de Rasch, mientras que en la Figura 1
se representan graficamente las curvas caracteristicas de las
categorias de respuesta y de informacion de los items.

Tabla 1. Andlisis de los items y andlisis de Rasch

Encontramos representaciones graficas similares en los
items de la misma subescala (Figura 1) y todos obtuvieron
indices de discriminacion positivos (Tabla 1). No obstan-
te, el item 24, que correspondia a la escala de EA fisica
negativa y el item 30, que correspondia a la escala de EA
diversion positiva, mostraron indices de discriminacién
bajos (Tabla 1). En base a los estadisticos UMS y WMS,
descartamos los items 1 y 9, ambos correspondientes a la
escala social positiva, asi como el item 8, que correspondia
a la escala cognitiva negativa. Cuando incluimos los items
restantes, los items 23 y 26 mostraron los indices de dis-
criminacién mas bajos de sus escalas y diferencias medias
en rendimiento entre participantes adolescentes y adultos.
Por tanto, éstos fueron excluidos de la version corta del
EQ. En la seleccién definitiva de items, preferimos aque-
llos con mejores indices y menor solapamiento de conteni-
do. Los items escogidos para el EQ-SF aparecen en negrita
en Tabla 1y Figura 1.

Subescala item Discriminacion  Dificultad UMS WMS sP-DIF Sexo sP-DIF Edad
Social positiva 1. Soy mas aceptado/a socialmente ,59 1,30 1,84 1,37 ,04 ,02
9. Soy més extrovertido/a 73 74 1,22 1,28 -,01 ,03
16. Me es mas facil socializarme ,81 .17 ,85 ,86 ,00 -,00
23. Puedo hablar con mas libertad 74 517 1,03 1,11 ,01 -,06
28. Soy mas amigable ,83 -,20 ,67 ,71 ,00 -,01
32. Me siento mas social ,82 -,02 77 ,78 ,01 ,02
Diversion positiva 3. Disfruto de la sensacién de animacion T4 .33 1,11 1,19 -,01 ,05
10. Me siento feliz ,75 .27 1,00 1,03 -,02 -,03
18. Me lo paso bien ,80 -,93 ,85 ,88 ,00 -,03
25. Es divertido ,80 -,06 ,80 ,82 ,01 ,01
30. Siento efectos fisicos agradables ,51 1,61 1,90 1,50 ,02 ,00
33. Me siento bien ,82 ,02 ,68 ,70 ,00 ,00
Sexo positiva 5. Tengo mas deseo sexual ,83 ,39 ,96 ,99 ,01 ,03
12. Me hace mas activo/a sexualmente 79 ,61 1,21 1,14 ,01 ,02
19. Muestro mas interés por el sexo ,87 11 76 77 ,00 ,00
27.Soy mas asertivo/a sexualmente ,82 ,32 1,06 1,10 ,02 ,01
Fisica negativa 6. Siento nauseas ,61 ,23 ,96 ,94 ,02 ,02
15. Tengo resaca ,59 1,00 1,13 1,18 ,01 ,04
24. Experimento efectos fisicos desagradables ,53 ,81 1,08 1,01 ,01 ,01
29. Tengo dolor de cabeza ,66 ,04 ,86 ,85 ,00 ,01
Cognitiva negativa 8. Estoy menos alerta ,61 ,59 1,35 1,41 ,02 ,05
17. Me vuelvo torpe o descoordinado/a 73 ,04 ,83 ,83 ,01 ,02
26. Tengo problemas para caminar derecho ,67 ,33 ,99 ,97 ,01 ,06
31. No puedo concentrarme ,73 ,04 ,86 ,89 ,00 ,01
34. Tengo problemas de memoria y concentracién ,69 ,25 ,97 ,95 ,01 ,01

Nota. Los items incluidos en el EQ-SF aparecen en negrita. Los valores positivos sP-DIF favorecen a las participantes mujeres y los adolescentes.
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Figura 1. Curvas caracteristicas de las categorias de respuesta de los items y curvas de informacion de las escalas del EQ con mas de tres items. La
solucidn definitiva compuesta por 3 items para las escalas EQ-SF social positiva, diversion positiva, sexo positiva, fisica negativa y cognitiva negativa

estan sefialadas en rojo, azul, verde, amarillo y morado, respectivamente.

Fuentes de evidencia de validez de la estructura de
EQ-SF

Como muestra la Tabla 2, los indices de ajuste del AFC je-
rarquico usando EQ-SF fueron entre aceptables (NNFI, CFI
e IFI) y adecuados (RMSEA). Las cargas factoriales de los
items en sus subescalas estaban entre 0,67-0,89 (Figura 2).

Invarianza de medida de las escalas segiin sexo y
edad

La invarianza de medida del EQ-SF en funcién del sexo
y la edad se probé usando los pasos jerarquicos acumula-
tivos recomendados por Milfont y Fischer (2010). Cuando
el modelo jerarquico se prob6 de forma separada segin
sexo y edad, los indices de ajuste fueron aceptables (Tabla

2). Después, calculamos la invarianza configural. Los resul-
tados del AFC multigrupo segun sexo y edad también mos-
traron indices de ajuste aceptables (Tabla 2). Anadir res-
triciones entre las cargas factoriales (invarianza métrica),
los interceptos (invarianza escalar) y las varianzas de error
de ambos grupos se tradujo en caidas por debajo de 0,01
y 0,015 del ACFI y ARMSEA, respectivamente. Esto sugiere
que el EQ-SF es una medida invariante entre hombres y

mujeres y entre adolescentes y adultos.

Fiabilidad de las puntuaciones
La Tabla 3 presenta los coeficientes alfa y omega de
Cronbach de las escalas con IC 95%. La fiabilidad de todas
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Tabla 2. Andlisis del ajuste del EQ-SF.

58X’ df NNFI CFl IFl RMSEA (90% IC) AIC
AFC jerarquico Muestra integra 948,79 243 ,938 ,945 ,945 ,052 (,049/,056) 462,79
Hombres 570,05 243 ,925 ,934 934 ,056 (,050/,062) 84,05
Mujeres 620,59 243 ,947 ,953 ,953 ,050 (,045/,054) 134,59
Adolescentes 601,29 243 ,942 ,949 ,949 ,054 (,048/,059) 115,29
Adultos 617,54 243 ,922 ,932 ,932 ,053 (,048/,058) 131,54
Invarianza por sexo Invarianza configural 1189,02 486 ,938 ,945 ,946 ,052 (,048/,056) 217,14
Invarianza métrica 1213,76 502 ,939 ,945 ,945 ,052 (,048/,055) 209,76
Invarianza escalar 1356,91 526 ,936 944 ,944 ,053 (,049/,056) 304,91
Invarianza de la varianza de error 1367,55 550 ,937 ,945 ,945 ,051 (,048/,055) 267,55
Invarianza por edad Invarianza configural 1217,78 486 ,933 ,941 ,941 ,053 (,050/,057) 245,78
Invarianza métrica 1266,42 502 ,932 ,938 ,938 ,054 (,050/,057) 262,42
Invarianza escalar 1605,36 526 ,932 ,940 ,941 ,056 (,052/,059) 553,36
Invarianza de la varianza de error 1729,11 550 926 ,935 ,936 ,058 (,054/,061) 629,11
Nota. Todos los valores . , x> eran significativos con p <,001.
16. Me es mas facil socializarme 2. Me vuelvo agresivo/a
28. Soy mas amigable p?)z’i:tiia\l/la nzggi?\/la 11. Me meto en peleas
32. Me siento mas social 20. Me vuelvo egoista
3. Disfruto de la sensacion de animacion 4. Me siento averg./a de mi mismo/a
25. Es divertido D;Z;rtsii\f)an Erengoactiit\)’lg 13. Me siento culpable
33. Me siento bien Expectativas Expectativas 22. Me siento triste o deprimido/a
12. Me hace mas activo/a sexualmente positivas negativas 6. Siento nduseas
19. Muestro més interés por el sexo ps.c?i)t(ﬁ/a ngigsaifi?/a 15. Tengo resaca
27.Soy mas asertivo/a sexualmente 29. Tengo dolor de cabeza
7. Eliminzgq;snis;r;t“gg:it‘?gsy estados rension. - 17 Me vuelvo torpe o descoordinado/a
14. Me siento menos estresado/a r;%l;ict(i:\i/c’;n %%ggglttiv: 31. No puedo concentrarme

21. Soy capaz de evadirme de los
problemas

34.Tengo problemas de memoria y
concentracion

Figura 2. AFC del EQ-SF. Las cargas factoriales aparecen en las lineas unidireccionales y las correlaciones en las lineas bidireccionales. Todas eran

significativos con p <,001.

Tabla 3. Andlisis descriptivo e indices de fiabilidad del EQ-SF, valores de la prueba ty d de Cohen segtin sexo y edad

Muestra integra Hombres
X SD o Q X SD
Social positiva 7,81 3,89 ,91(90/,92) ,91(89/,92) 7,58 3,82
Diversion positiva 8,40 3,59 ,87(85/,88) ,87(85/,89) 8,33 3,68
Sexo positiva 6,00 4,10 ,90(89/,91) ,90(89/,92) 6,553 3,97
Tension positiva 6,57 3,62 ,81(79/,83) ,81(78/,83) 6,56 3,65
Social negativa 2,66 2,84 ,77(75/,80) ,78(75/,81) 3,35 3,02
Emocion negativa 3,40 2,92 77(74/,79) ,78(75/,80) 3,45 2,93
Fisica negativa 6,45 3,62 ,77(74/,79) ,77(74/,80) 6,17 3,50
Cognitiva negativa 6,55 3,65 ,82(81/,84) ,83(81/,85) 6,70 3,63
Expectativas positivas 28,79 12,81 ,93(92/,94) ,93(92/,93) 29,00 12,92
Expectativas negativas 19,07 10,29 ,88(,87/,89) ,88(,87/,89) 19,68 10,50
UBE entre semana 1,17 2,59 1,74 3,32
UBE fin de semana 6,32 6,51 7,63 8,02
Probl. relac. con el alcohol 1,67 286 2,00 3,53

Mujeres
X SD

797 3,93
8,45 3,52
565 4,15
6,58 3,60
2,19 2,61
3,36 2,92
6,64 3,69
6,45 3,65
28,65 12,75
18,65 10,14

J9 1,85
5,44 5,06
1,45 2,28

t
-1,63
-0,55
3,47*
-05
6,67***
,48
-2,07*
1,06
b4
1,59
5,72%+*
5,24%**
2,89**

Adolescentes Adultos
d X ) X SD t d
510 6,72 410 884 3,37 -9,23"** 56
503 7,60 4,05 9,16 2,90 725"* 44
22 482 400 712 387 952 458
S01 619 369 693 351 3367 -n
A1 2,90 314 2,44 251 2,66 16
03 3,41 3,02 339 2,83 15 ,01
513583 381 703 333 5497 34
07 591 382 715 337 562 .34
,03 2532 13,55 32,04 11,15 -8,85*** -4
,10 18,06 11,08 20,00 9,41 3,10 19
35 45 1,57 474 3,05 7,95%F  -53
33 321 454 8,76 6,77  -14,58** - 96
A9 137 2,87 189 2,84 2,79 -18

Nota. Alfas de Cronbach y coeficientes omega con 95% IC. Valores de d de Cohen de 0,20, 0,50, y 0,80 corresponden a tamafos del efecto pequefio, medioy grande,

respectivamente (Cohen, 1992). *p <,05, **p ¢,01, ***p <,001.
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las escalas fue entre buena y excelente (con todos los coe-
ficientes alfa y omega entre 0,77-0,93).

Fuentes de evidencia de validez en relaciéon con otras
variables

Los analisis descriptivos evidenciaron puntuaciones mds
altas para hombres que para mujeres en las EA sexo posi-
tiva y social negativa, asi como en el uso de alcohol, pero
con tamano de efecto pequeno (Tabla 3). Los adultos ob-
tuvieron puntuaciones significativamente mas altas que los
adolescentes en todas las escalas de EA, con la excepcion de
EA emocioén negativa, y también para uso de alcohol y pro-
blemas relacionados. La magnitud de efecto fue: baja para
diversion positiva, tensién-reduccion positiva, social negati-
va, fisica negativa, cognitiva negativa, expectativas negativas,
y problemas relacionados con el alcohol; media para social
positiva, sexo positiva, expectativas positivas y las UBE entre
semana; alta para las UBE en fin de semana (Tabla 3).

El andlisis de regresion mostré que las expectativas po-
sitivas eran predictoras del uso de alcohol (UBE) entre
semana y en fin de semana, mientras que las expectativas
positivas y negativas eran predictoras de los problemas re-
lacionados con el alcohol (Tabla 4). También se hallaron
cinco interacciones significativas. Dado el nimero de varia-
bles independientes, fijamos un valor mas restrictivo de p
=,005 (correccion de Bonferroni). Las interacciones signi-
ficativas después de aplicar esta correccion fuero sexo-EA
positivas para predecir las UBE entre semana y en fin de

semana, y edad-EA negativas para predecir problemas re-
lacionados con el alcohol (véase Figura 3 para una repre-
sentacion grafica). El efecto de las EA positivas sobre el uso
de alcohol entre semana y en fin de semana fue mucho
mas fuerte para hombres que para mujeres. Ser adulto y
presentar altas EA negativas también se asocié con mayores
problemas relacionados con el uso de alcohol.

Discusion

El objetivo de este estudio fue desarrollar una versién
corta del EQ (Camacho et al., 2013; Leigh y Stacy, 1993)
mediante el analisis de los items y el andlisis de Rasch. Tam-
bién esperabamos encontrar evidencias sobre la validez y la
fiabilidad del EQ-SF a través de distintas fuentes: el estudio
de la estructura del cuestionario, la medida de invarianza
de edad y sexo, los indices de fiabilidad de las escalas y la
capacidad de las escalas para predecir el uso de alcohol y
sus problemas asociados. También exploramos el efecto de
moderacion de sexo y edad en estas tltimas asociaciones.

Los resultados del analisis de los items y del analisis de
Rasch ofrecieron una solucion de 24 items, en la cual todos
los items tenian una discriminacién adecuada y buenos in-
dices UMS y de WMS (Meyer, 2014). Cuando comparamos
el funcionamiento de los items segiin sexo y grupos de
edad, la magnitud de las diferencias en el rendimiento de
la solucién de 24 items indicé que no habia diferencias en
rendimiento entre grupos, con la excepcion del item 3 al

Tabla 4. Andlisis de regresion entre expectativas y uso de alcohol y problemas asociados, incluyendo moderacién de sexo y edad

UBEs entre semana

B p R
Sexo ,19 ,000 ,12*
Edad -,22 ,000
Expectativas positivas ,13 ,000
Expectativas negativas ,01 ,895
Sexo x expectativas positivas -,11 ,002
Sexo x expectativas negativas ,06 ,089
Edad x expectativas positivas ,07 ,059
Edad x expectativas negativas -,01 ,820

UBEs fin de semana Problemas relacionados con el alcohol

B p R B p R
18 ,000 ,31%% ,08 ,007 ,15%
36 ,000 -,02 ,612

31 ,000 ,26 ,000
-,03 ,377 ,13 ,000

-,12 ,000 ,09 ,015

01 1783 ,04 ,251
-,07 ,022 -,01 ,758

04 ,187 ,12 ,001

Nota. *p <,05,**p <,001.

Hombres.

Mujeres

UBEs entre semana
UBESs fin de semana

Expectativas positivas

Expectativas Expectativas positivas
bajas i

positivas
altas

Expectativas positivas
altas

Hombres Adultos

Mujeres Adolescentes

Problemas relacionados con el alcohol

as negativas

Expectativas negativas
j ltas

Expectativi
a

Figura 3. Representaci6n grafica del efecto de moderacién de sexoy edad en la relacién entre EAy uso de alcoholy problemas asociados.

ADICCIONES, 2018 - VOL. 30 NUM. 4

278



Laura Mezquita, Laura Camacho, Carlos Suso-Ribera, Generds Ortet, Manuel |. Ibafiez

comparar adolescentes y adultos. Dado que esta diferencia
fue solo moderada, incluimos el item por ser un compo-
nente esencial de la escala sobre expectativas relacionadas
con la diversion.

Los resultados del AFC mostraron que el modelo jerar-
quico con la solucién de 24 items no solo presentaba in-
dices de ajuste similares al cuestionario original (Leigh y
Stacy, 1993), sino también indices mejores que los de la
adaptacion al espanol de la medida larga (Camacho et al.,
2013). También cabe senalar que todas las cargas factoria-
les eran adecuadas y mucho mas altas que el punto de cor-
te recomendado de 0,30 (Brown, 2006). Estos hallazgos,
ademas del hecho que el cuestionario mostr6 invarianza
de medida entre hombres, mujeres, adolescentes y adul-
tos, sugiere que el EQ-SF ofrece una validez de constructo
satisfactoria. También cabe destacar que, a pesar de que
es frecuente que baje la consistencia interna cuando se re-
duce el namero de items (Field, 2009), las subescalas del
EQ-SF mostraron una consistencia interna entre buena y
excelente (todos los valores eran superiores a 0,70) y los
valores fueron similares a los que resultan de la versiéon
original larga del EQ. Estos resultados, unidos a los de los
coeficientes omega, sugieren que el EQ-SF es una medida
fiable para evaluar las EA en la poblacion espanola.

Cuando evaluamos la validez de criterio del EQ-SF, es
decir, la capacidad de las EA para predecir el uso de alco-
hol, nuestros resultados fueron coherentes con hallazgos
anteriores. En concreto, las EA predijeron el consumo de
alcohol (Corbin et al., 2011; Harnett et al., 2013; Morean
et al.,, 2016). No obstante, el efecto de las EA positivas so-
bre el uso de alcohol fue mucho mas fuerte para las UBEs
en fin de semana que para las UBEs entre semana. Tam-
bién cabe mencionar que los resultados anteriores sobre
EA y diferentes patrones de uso de alcohol durante la se-
mana y en fin de semana se obtuvieron, en parte, con esta
misma muestra (Camacho et al., 2013; Ibanez et al., 2015;
Mezquita et al., 2015). De todas maneras, otros estudios
sobre variables relacionadas, tales como los motivos por
los cuales uno bebe, también han mostrado asociaciones
mas altas entre los motivos para beber y las UBEs en fin
de semana que con las UBEs entre semana en muestras de
adolescentes (Mezquita et al., 2018) y de adultos (Mezqui-
ta, Ibanez, Moya, Villa, y Ortet, 2014; Studer et al., 2014).
Conjuntamente, dichos hallazgos sugieren que cuando se
consumen grandes cantidades de alcohol en fin de sema-
na, las EA sobre los efectos positivos del uso de alcohol y las
motivaciones hacia experimentar dichos efectos pueden
jugar un papel destacable en la decisién de beber.

Ademas de los resultados anteriores, nuestro analisis de
interaccién mostré que el efecto estimulador de las EA po-
sitivas sobre el uso de alcohol fue mucho mas fuerte para
hombres que para mujeres. Esto es importante porque,
aun sin hallar diferencias entre los niveles medios de las
EA positivas segin sexo, un nivel mas alto de EA positi-

vas suponia un mayor factor de riesgo para el consumo en
hombres que en mujeres.

Respecto a la relacion entre las EA negativas y las varia-
bles relacionadas con el consumo de alcohol, una vez con-
trolado el efecto de EA positivas, las EA negativas tenian
una relacion positiva inicamente con los problemas rela-
cionados con el alcohol. Este hallazgo es coherente con
estudios anteriores realizados con adultos jovenes (Pabst et
al., 2014). No se hall6 ningun efecto de moderacion en la
relacién entre EA negativas y uso de alcohol. No obstante,
ser adulto agrava el riesgo de mostrar problemas relaciona-
dos con el alcohol cuando las EA negativas son altas. Estos
resultados son coherentes con la hipétesis que las EA nega-
tivas son el resultado -y no la causa- de haber tenido malas
experiencias con el alcohol (Spillane et al., 2012).

Este estudio no esta exento de limitaciones. Primero,
por tener un diseno transversal, las inferencias causales han
de tomarse con precauciéon; p.e. mientras que las EA pue-
den ser un factor de riesgo para el uso y abuso de alcohol,
también pueden ser la consecuencia de experimentar con
esta sustancia. Segundo, debido a que la muestra de adoles-
centes fue evaluada a lo largo de varias sesiones separadas
debido a restricciones temporales, parte de la muestra no
complet6 todos los cuestionarios, lo que compromete la
generalizaciéon de los resultados. Estos resultados apoyan
la necesidad de disponer de medidas mds cortas, como es
el caso del EQ-SF. Tercero, el procedimiento aplicado para
evaluar cada muestra era diferente (con vs. sin recompensa
econémica, cuestionario en formato digital vs. en papel).
Todo esto, ademas del hecho de que todas las medidas es-
tuvieron basadas en autoinformes, puede afectar la validez
de los resultados. Por dltimo, no incluimos medidas impor-
tantes del uso de alcohol aparte de las UBE y los problemas
relacionados con el alcohol, tales como beber alcohol de
manera compulsiva y exagerada (“binge drinking”), que
podrian aportar mucha informacién.

Considerando las limitaciones mencionadas, propone-
mos algunas implicaciones para estudios futuros. Primero,
son necesarios estudios prospectivos y experimentales para
aclarar la direccionalidad de las asociaciones entre las EA
y el uso de alcohol. Segundo, las propiedades psicométri-
cas del EQ-SF (fuentes de validez) se verian fortalecidas al
explorar sus asociaciones con variables importantes en el
estudio del consumo de alcohol no incluidas en este estu-
dio. También es esencial replicar los hallazgos previos con
el EQ usando el EQ-SF y someter a prueba si la medida
es util para valorar las EA en diferentes idiomas y culturas
(Mezquita, Stewart, Kuntsche, y Grant, 2016).

En conclusion, este estudio muestra la utilidad del EQ-
SF para evaluar EA en adolescentes y adultos espanoles en
su version corta. Sus propiedades psicométricas sélidas y la
similitud de los resultados, en comparaciéon con aquellos
informados por estudios anteriores con el EQ (Camacho
et al., 2013; Leigh y Stacy, 1993), sugieren que la versiéon
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corta del EQ con 24 items es una buena alternativa al cues-
tionario largo cuando las evaluaciones tienen limitaciones
temporales; p.e. con muestras clinicas o de adolescentes.
Debe prestarse atencion a las EA positivas en todas las eda-
des, pero en particular en hombres, porque quizas sean
un factor subyacente para explicar un aumento del uso de
alcohol. Es mas, los profesionales clinicos quizds quieran
explorar las EA negativas, dado que parecen ser la conse-
cuencia de una experiencia mas prolongada con los efec-
tos del alcohol, y podrian ser un indicador de problemas
relacionados con el alcohol.
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