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1.1 La salud mental de la poblacidén infanto-juvenil

1.1.1 Prevalencia de psicopatologia infanto-juvenil

La presencia de psicopatologia en poblacidén infanto-juvenil no
resulta extrafia. Contrario a la creencia popular, los trastornos
mentales son comunes durante la infancia y la adolescencia y se
encuentran entre los problemas méds frecuentes causantes de
discapacidad (World Health Organization [WHO'], 2001). En la
revisidén realizada por Roberts, Attkisson y Rosenblatt (1998) 1la
media de trastornos psiquidtricos en nifios/as y adolescentes se
situaba en un 15,8%, oscilando el rango entre 1% vy 51%. Si se
considera la etapa evolutiva, la media en preescolares seria de
un 8%, un 12% en preadolescentes y un 15% en adolescentes. Segun
la revisidén posterior 1llevada a cabo por Costello, Egger vy
Angold (2005), 1la prevalencia media estimada de trastornos
psiquidtricos en nifios/as y adolescentes que ocasionan dafio

funcional es del 12%, siendo el rango igualmente amplio.

En el afio 2007, el Ministerio de Sanidad y Consumo de Espafia
resaltaba que no se disponia de cifras de prevalencia de
psicopatologia a nivel nacional en poblacidén infanto-juvenil.
Segin esta misma fuente, no se habian llevado a cado estudios
epidemioldégicos en poblacidén general y de &mbito nacional, pero
si en determinadas &reas geogrdficas que apoyan la presencia de
psicopatologia. Por ello, uno de los objetivos de la Encuesta
Nacional de Salud, llevada a cabo durante junio de 2006 y julio
de 2007 desde dicho Ministerio, fue el de incorporar nuevas
dimensiones que no se habian explorado con anterioridad, como es
el caso de 1la salud mental. Los resultados advierten que
alrededor del 22% de nifios y nifias de la poblacidn general entre
4 y 15 afios, corren el riesgo de tener amenazada su salud mental
por presentar sintomas emocionales, problemas de conducta,

hiperactividad y/o problemas con compafieros/as.

Segun el estudio realizado por Aléez, Martinez-Arias vy
Rodriguez-Sutil (2000) en poblacidén clinica con una muestra de

404 sujetos de edades comprendidas entre 0 y 18 afios de un

1

En el presente trabajo se utilizard por defecto la traduccidén al espafiol
tanto del nombre como del acrénimo de la World Health Organization, es decir,
Organizacidén Mundial de la Salud (OMS). No obstante, aquellos documentos que
estén publicados en lengua inglesa serdn citados como WHO.



Marco tedrico

centro dependiente de la comunidad de Madrid, las categorias
diagnésticas con mayor prevalencia fueron 1los trastornos de
conducta (23%), la depresidén (14,6%), la ansiedad (13,3%), 1los
trastornos especificos del desarrollo (12,7%) y los trastornos

de eliminacidén (9,7%).

En estudios con poblacidén normal infantil vy adolescente,
realizados en determinadas A&4reas geograficas espafiolas, los
porcentajes de prevalencia difieren al tratarse de muestras
diferentes en cuanto a edad y tipo de poblacidén y al utilizar
instrumentos distintos de evaluacidén (Ezpeleta et al., 2007;
Gémez-Beneyto, Bonet, Catald, Puche y Vila, 1994; Jané et al.,
2006) . En todo caso, estos trabajos coinciden en afirmar que los
trastornos de conducta y de ansiedad se encuentran entre los més
prevalentes. MA&s concretamente, seguin Andrés, Catald y Gdémez-
Beneyto (1999), 1la prevalencia de trastornos de conducta de
intensidad moderada/grave en poblacidén normal se sitda en torno
al 4,9%.

Destaca el trabajo de Ezpeleta et al. (2007), realizado con una
muestra de chicos y chicas entre 9 y 13 afios en un barrio
periférico de Barcelona, formado por vecinos con un nivel
socioecondédmico predominantemente bajo, por encontrar una
prevalencia superior a 3 veces en comparacidén a la media de
estudios con poblacidén general. Entre un 30% y un 60% de
preadolescentes y un 30% y un 50% de adolescentes presentaban
algin trastorno mental. Por otro lado, Jané et al. (2006)
observaron que la prevalencia de sintomas psicopatoldgicos en
nifios/as entre 3 y 6 afilos diferia segin se tratara de poblacidn
urbana o rural, 30,6% frente a 20,3% respectivamente. Estos
datos dan cuenta de que la enfermedad mental no afecta a todos
por igual, sino que existen grupos de nifios/as y adolescentes
expuestos a condiciones de mayor riesgo de aparicidén de

psicopatologia.

Junto a 1los datos epidemioldgicos sobre 1la prevalencia de
trastornos mentales infanto-juveniles, hay que considerar
aquellos que hacen referencia a problemas del comportamiento que
no disponen de una categoria diagndstica en los manuales de
clasificacidén, como es el caso de los comportamientos violentos.

Datos recientes muestran un importante aumento de la percepcidn
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de la existencia de maltrato escolar en nuestro pais. Asi, segun
la Encuesta de Convivencia Escolar y Seguridad en Catalufla
(ECESC) realizada durante el curso 2005-2006, el nivel de
concienciacidén actual es mayor. En la misma linea, el Informe
“WViolencia entre compafieros en la escuela” del Centro Reina
Sofia para el Estudio de la Violencia (Serrano e Iborra, 2005),
llevado a cabo con adolescentes entre 12 y 16 afios, sefiald que
el 75% de los escolares entrevistados habian sido testigos de
agresiones en su centro escolar; el 14,5% declararon ser
victimas de agresiones en el centro educativo y el 7,6% se
reconocieron agresores de sus compafieros. En relacidén a ello, en
el estudio sobre violencia escolar presentado en el afio 2007 por
el Defensor del Pueblo, se destacd que el panorama del maltrato
entre iguales por abuso de poder habia mejorado en estos ultimos
afios. Sin embargo, otras conductas padecidas por los alumnos/as,
como es el caso de la exclusidn social més directa (no dejar
participar) o determinadas formas de agresidén fisica, asi como
las modalidades méAs graves de amenaza, no habian mostrado esta

tendencia a la baja y se mantenian en niveles similares.

1.1.2 Repercusiones de la presencia de psicopatologia

Se entiende por salud mental como “un estado de bienestar en el
cual el individuo es consciente de sus propias capacidades,
puede afrontar las tensiones normales de la vida, puede trabajar
de forma productiva y fructifera y es capaz de hacer una
contribucién a su comunidad” (WHO, 2001). Gozar de salud mental
permite desarrollar una vida activa, mantener relaciones
sociales, adaptarse a los cambios y afrontar las adversidades
(Plan de Salud Mental de Catalufia, periodo 2002-2005). Sin
embargo, la presencia de psicopatologia puede alterar el
pensamiento, las emociones, la capacidad de relacidén con los
demds y el nivel de funcionamiento diario. Pero, aparte de la
afectacidén personal, su presencia supone también un importante
coste para las familias, para los cuidadores, para el sistema
educativo y para la sociedad en general. Hoy en dia se asume que
los problemas de salud mental se encuentran entre los
principales contribuidores de carga global de enfermedad vy
discapacidad (WHO, 2002).
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La presencia de psicopatologia en las etapas infantil o
adolescente puede suponer una doble amenaza para el bienestar vy
futuro de la sociedad. Junto a las potenciales limitaciones en
el funcionamiento en diversas &reas (social, académica, etc.),
se suma el hecho de posibles implicaciones negativas a largo
plazo. Se ha demostrado que la aparicidén de sintomatologia
psicopatoldgica en etapas tempranas del desarrollo puede ser un
riesgo o un potencial indicador de trastornos o problemas
mentales a largo plazo (Roza, Hofstra, van der Ende y Verhulst,
2003) .

Segun los datos facilitados por la OMS (2007), cerca de la mitad
de los trastornos mentales diagnosticados en poblacidén adulta se
han manifestado antes de 1los 14 afios. En este sentido, la
mayoria de trastornos adultos deberian considerarse extensiones
de trastornos juveniles (Kim-Cohen et al., 2003). Es el caso de
los problemas de conducta en la infancia, los cuales han sido
considerados como precursores de un amplio rango de resultados
adversos en etapas posteriores como conductas antisociales,
abuso de sustancias vy peor prondstico en relacidédn con la
adaptacidén social, escolar y 1laboral (Broidy et al., 2003;
Campbell, 1995; Capaldi y Stoolmiller, 1999; Farrington, 1993;
Fergusson, Horwood y Ridder, 2005; Kratzer y Hodgins, 1997;
Loeber, 1982; Loeber y Dishion, 1983; Loeber y Farrington, 2000;
Loeber y Stouthamer-Loeber, 1986; Moffitt, 1993; White, Moffitt,
Earls, Robinsm y Silva, 1990).

La presencia de trastornos mentales en la poblacidén general
adulta tampoco es 1insignificante, representan 4 de cada 10
causas de discapacidad, afectando a més del 25% de las personas
alguna vez en su vida (WHO, 2001). En 1990, se llegd a estimar
que los trastornos mentales y neuroldgicos daban cuenta del 10%
del total de 1los Afios de Vida Ajustados en funcidén de la
Discapacidad (AVAD) y darian cuenta del 12% en el 2000 y del 15%
en torno al afio 2020. El1 European Study of the Epidemiology of
Mental Disorders (ESEMeD) observdé que el 14% de 1la poblacidn
igual o mayor de 18 afios habia presentado alguna vez en su vida
algun trastorno del estado de &nimo, un 13,6% algin trastorno de
ansiedad y un 5,2% un trastorno relacionado con el alcohol
(Alonso et al., 2004).
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Por todo ello, la prevencidén de psicopatologia y la promocidn de
la salud mental en nifios/as y adolescentes se han convertido en
uno de los &mbitos prioritarios de 1las politicas sanitarias
actuales. La salud mental estd determinada en gran parte por los
primeros afios de vida, de ahi que su fomento en la infancia vy la
adolescencia sea wuna inversidén de futuro (Comisidén de las
Comunidades Europeas [COM], 2005). Las consecuencias adversas de
un desarrollo mental no saludable subrayan la necesidad de
conocer mejor el porqué y el cémo se manifiesta en estas edades

tempranas para poder intervenir a tiempo vy exitosamente.

1.2 Prevencién de psicopatologia y promocidén de la

salud mental infanto-juvenil

1.2.1 Introduccidén

Los conceptos de enfermedad mental y salud mental han
evolucionado. Hoy en dia, tanto la prevencidén de la primera como
la promocidén de la segunda forman parte del enfoque de las
politicas sanitarias publicas. No obstante, la distincidén entre
prevencidén y promocidn no estd del todo clara. El1 hecho de que
sus objetivos se superpongan dificulta establecer los limites de
cada una. Desde la OMS se suglere que deberian entenderse como
conceptualmente diferentes, pero interrelacionadas, ya que ambas
sitian entre sus finalidades principales el mejorar el nivel de

salud mental de la poblacidédn (WHO, 2004b).

Hablar de prevencidén de la enfermedad mental es hacer referencia
al estudio de las causas de la misma. Entre sus objetivos se
encontrarian los de reducir la incidencia, la prevalencia, la
recurrencia de trastornos mentales, la duracidn de
sintomatologia o la condicidn de riesgo de padecer
psicopatologia; de prevenir o retrasar las recurrencias y de
disminuir el impacto de la enfermedad en las personas afectadas,
en sus familias y en 1la sociedad (Mrazek vy Haggerty, 1994;
citado por WHO, 2004b). Sus intervenciones se centran en reducir

factores de riesgo y fortalecer factores protectores.
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Por otra parte, el concepto de promocidén de la salud mental es
un campo de accidén relativamente nuevo. La 42 Conferencia
Internacional sobre la Promocidén de la Salud, celebrada en 1997
(WHO, 1997), ha marcado un camino en 1la formulacidén de
estrategias internacionales de salud con 1la Declaracidén de
Yakarta. Asi, cada vez més, la promocidén de la salud se reconoce
como un elemento esencial para el desarrollo saludable. Se
entiende como el proceso que permite a las personas incrementar
el control sobre los determinantes de la salud v, en
consecuencia, mejorarla. Se refiere a la salud mental desde una
perspectiva positiva, es decir, no concebiria a ésta
exclusivamente como la ausencia de enfermedad sino que también
se entenderia como un recurso y un derecho humano bésico vy
esencial para el desarrollo social y econdmico. Por tanto, se
trata de promover la salud mental positiva a través del aumento
del Dbienestar psicoldgico, la competencia y la resiliencia vy

creando condiciones de vida y ambientales de apoyo (WHO, 2004a).

Las estrategias de prevencidén v promocidn se solapan
frecuentemente. Por un lado, puede ser que desde una perspectiva
de prevencidén se utilicen estrategias de promocidén de salud
mental para conseguir los objetivos. Y, por otro, una de las
consecuencias secundarias de la promocidén puede ser la
disminucidén de la incidencia de trastornos mentales. Por ello,
se ha sugerido que las intervenciones efectivas para prevenir la
prevalencia de trastornos mentales son aquellas gue se han
centrado en reducir los factores de riesgo, fortalecer 1los

factores protectores y mejorar la salud mental positiva.

1.2.2 Factores de riesgo y protectores

El estudio de factores de riesgo de aparicidén de sintomatologia
emocional vy comportamental en nifios/as y adolescentes es
fundamental para la prevencién. Gracias al conocimiento de los
mismos se pueden identificar grupos de nifios/as en situaciones
de riesgo, ademés detectar precozmente la presencia de
sintomatologia psicopatoldgica, para poder intervenir
tempranamente y evitar 1la cronicidad o recidivas en etapas
posteriores. Incluso, permite conocer mejor las causas del
comienzo, persistencia y empeoramiento de los problemas de salud

mental. Este conocimiento conducird a diseflar programas de
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tratamiento multicomponente e individualizados para cada caso

particular.

Por factores de riesgo se entienden caracteristicas,
acontecimientos o condiciones que se relacionan con un aumento
de la probabilidad de conducta desviada (Catalano, Hawkins,
Berglund, Pollard y Arthur, 2002; Loeber, Green y Lahey, 2003).
Segun se apunta desde la OMS (1998), serian aquellas condiciones
sociales, econdmicas o bioldgicas, conductas o ambientes que
estén asociados con o causan un incremento de la susceptibilidad
para una enfermedad especifica, una salud deficiente o lesiones.
Se relacionan con el aumento de la probabilidad de inicio de
problemas de conducta y con mayor severidad y duracidén de 1los
mismos (WHO, 2004b).

Durante afios, numerosas investigaciones se han dirigido a
estudiar los factores de riesgo de aparicién de problemas
emocionales y comportamentales en la infancia y adolescencia.
Por ello, contamos con un gran numero de factores detectados.
Estos pueden dividirse en dos grandes categorias: influencias
internas o individuales e influencias externas o contextuales
relacionadas con el ambiente familiar, social, escolar vy

comunitario (Ezpeleta, 2005; Powell, Lochman y Boxmeyer, 2007).

Entre los factores de riesgo individuales podemos encontrar el
sexo (Crick y Zahn-Waxler, 2003); el temperamento (Caspi, Henry,
McGee, Moffitt v Silva, 1995; Mesman Y Koot, 2000) ;
caracteristicas de personalidad, como insensibilidad afectiva y
ausencia de emotividad (Christian, Frick, Hill, Tyler y Frazer,
1997; Frick, Barry vy Bodin, 2000); agresidén fisica prematura
(Broidy et al., 2003; Nagin vy Tremblay, 1999); wvariables
cognitivas (Crack vy Werner, 1998; Lochman vy Dodge, 1998;
Lansford et al., 2006; Nigg y Huang-Pollock, 2003); escasa salud
fisica (Taner, Erdogan-Bakar, Turanli v Topcgu, 2007) ;
predisposicidén genética (Burcusa y Lacono, 2007; Essex, Klein,
Miech y Smider, 2001; Keller, Cummings, Davies y Mitchell, 2008;
Rhee y Waldman, 2002) y problemas académicos (Ezpeleta, Granero
y Doménech, 2005; Verhulst y van der Ende, 1997).

Como factores externos situariamos la exposicidédn prenatal vy

perinatal a determinadas experiencias negativas (Allen,
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Lewinsohn vy Seeley, 1998; Linnet et al., 2003); un ambiente
familiar adverso caracterizado por violencia doméstica (Margolin
y Vickerman, 2000), relaciones parentales conflictivas (Cummings
y Davies, 2002), nivel socioecondémico Dbajo (Deater-Deckard,

Dodge, Bates y Pettit, 1998), maltrato infantil (Kaplow y Widom,
2007), ©préacticas educativas parentales 1ineficientes (Frick,
O'Brien, Wootton y McBurnett, 1994; Loeber y Stouthamer-Loeber,
1986; Patterson vy cols., 1992) o desempleo parental (Harland,
Reijneveld, Brugman, Verloove-Vanhorick y Verhulst, 2002) ;
acontecimientos vitales negativos estresantes (Friis, Wittchen,
Pfister vy Lieb, 2002) ; la relacidén con iguales desviados
(Goodnight, Bates, Newman, Dodge y Pettit, 2006; Laird, Jordan,
Dodge, Pettit <y Bates, 2001); 1la asistencia a un centro
educativo con alto indice de delincuencia (Graham, 1988; citado
por Farrington, 2003; Mullick y Goodman, 2005) vy el barrio o
vecindario violento (Leventhal y Brooks-Gunn, 2000; Margolin y
Gordis, 2000).

En sus 1inicios, la mayoria de investigaciones destinadas a la
prevencidén de problemas emocionales y del comportamiento se han
centrado en detectar factores de riesgo. La conceptuacidn, la
investigacidén y el tratamiento se dirigian principalmente a los
sintomas, trastornos, déficits, riesgos y vulnerabilidades. Por
ello, wuna de 1las criticas recibidas por 1los modelos de
prevencidén en los afios 80 fue la de focalizarse en la prevencidn
de problemas sin promover la salud mental y, por tanto, ignorar
factores que facilitaban el desarrollo positivo de nifios/as y

jévenes (Catalano et al., 2002).

Es asi que los factores protectores no han sido tan ampliamente
estudiados como los de riesgo (Burton y Marshall, 2005). Sin
embargo, la relevancia actual de la promocidén de la salud ha
provocado la puesta en marcha de estudios dirigidos a conocer en
mayor medida estos factores. Ademds, dentro de las teorias del
desarrollo ha surgido una nueva aproximacidn orientada
principalmente a la poblacidén adolescente, la perspectiva del
“Desarrollo Positivo de los Jdévenes” (Positive Youth Development
[PYD]; Larson, 2000; Catalano, Berglund, Ryan, Lonczak vy
Hawkins, 2004).

12
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Esta nueva linea de trabajo apoya la relevancia de los factores
protectores y la necesidad de promocionar el desarrollo social,
emocional, comportamental y cognitivo como base para el
bienestar y el funcionamiento efectivo de la personas. De esta
forma, el desarrollo éptimo de nifios/as y adolescentes no debe
orientarse uUnicamente a reducir comportamientos negativos. Desde
la aproximacidén del desarrollo positivo se argumenta que
paralelamente debe facilitarse el crecimiento de habilidades vy
competencias que les preparen para el futuro (Youngblade vy
Theokas, 2006). Asi, se instiga al desarrollo positivo, Yy no
Unicamente a la prevencidén de comportamientos no deseables, a
través de la promocidn de “las cinco C”: competencia, confianza,
carécter, contactos y compasidn/afecto (Lerner, Almerigi,
Theokas y Lerner, 2005).

En definitiva, conceptos como competencia, eficacia, resiliencia
y factores protectores estdn recibiendo mayor atencidén (Masten
et al., 1995). Por ello, hoy en dia, es mé&s habitual encontrar
estudios que tengan en cuenta tanto factores precursores de
psicopatologia como factores precursores de desarrollo positivo
(Hart, O’'Toole, Price-Sharps y Shaffer, 2007; Hoge, Andrews y
Leschied, 1999; Youngblade et al., 2007). Por tanto, una visidn
global v comprensiva de los problemas emocionales v
comportamentales y una aproximacidn preventiva y de promocidn
eficaz requieren el estudio tanto de factores de riesgo como
protectores (Catalano et al., 2002; Pollard, Hawkins vy Arthur,
1999; Youngblade et al., 2007).

Existen diferentes definiciones de factor protector. Por un
lado, se conciben como factores que se relacionan con una baja
probabilidad de ocurrencia de conducta desviada o alta
probabilidad de que tenga lugar una consecuencia deseada
(Catalano et al., 2002; Loeber et al., 2003). En algunos casos
se han considerado como el inverso de los factores de riesgo
(Farrington, 2003; Loeber et al., 2003). Sin embargo, si la
relacidén entre las variables no es lineal no se pueden tratar
como opuestos a los factores de riesgo. Otra posible definicidn
es la de factores que median o moderan el efecto de exposicidn a
factores de riesgo, provocando una disminucidén en la incidencia

de problemas del comportamiento (Garmezy, 1985; citado por
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Pollard, Hawkins vy Arthur, 1999; Rutter, 1979; citado por
Pollard, Hawkins y Arthur, 1999).

Al igual que ocurre con 1los de riesgo, se han identificado
factores protectores a nivel individual, familiar, social,
escolar y comunitario. Como es de esperar, muchos de ellos, son
el lado opuesto de 1la variable. Por ejemplo, si 1la escasa
monitorizacidén parental se ha considerado un precursor de
problemas de comportamiento, la alta monitorizacidén seria un
factor protector. Entre los individuales podemos encontrar la
competencia social y emocional, el sexo, el temperamento, la
alta inteligencia y el rendimiento escolar (Catalano et al.,
2002; Hoge et al., 1999; Ma, 2006; Pollard et al., 1999). Entre
los externos podemos incluir centros escolares y vecindarios
seguros, modelos familiares adecuados y relaciones positivas con
los iguales (Catalano et al., 2002; Hoge et al., 1999;
Youngblade et al., 2007).

En general, la mayoria de los factores protectores tienen que
ver con caracteristicas de salud mental positiva, como
autoestima, resiliencia, pensamiento positivo, habilidades
sociales y de resolucidén de problemas y habilidades de manejo
del estrés (WHO, 2004b). Por lo tanto, las 1intervenciones
preventivas dirigidas a fortalecer los factores protectores se
solapan claramente con las dirigidas a promocionar la salud

mental.

Existe una amplia tradicidn de estudios sobre factores de riesgo
y factores protectores relacionados con variables familiares vya
que éstas se han considerado como uno de los principales
determinantes del comportamiento antisocial Y delictivo
(Capaldi, DeGarmo, Patterson y Forgatch, 2002). Sin embargo, en
los Ultimos afios ha crecido el interés y la preocupacidén por
estudiar el tiempo libre de los nifios/as y adolescentes y sus
efectos en el desarrollo emocional, social y educativo (Carnegie
Council on Youth Development, 1992; citado por Jordan y Nettles,
2000) . Dénde estédn al salir del colegio y con quién son algunos

de los aspectos de mayor interés actual.

El tiempo fuera del horario lectivo puede resultar tanto

enriquecedor como perjudicial (Coley, Morris y Hernéndez, 2004).
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Por un lado, los nifios/as y adolescentes pueden implicarse en
actividades sociales y de aprendizaje dque complementen a la
escuela y a la familia y que tengan repercusiones positivas en
diferentes 4reas (emocional, social, académica). Pero, por otro,
igualmente es posible que se vean envueltos en actividades que
aumenten la probabilidad de comportamientos de riesgo gue pongan

en peligro su bienestar y adaptacidén futuros.

Por otra parte, desde un punto de vista clinico, también tiene
una relevancia importante conocer la forma de utilizar el tiempo
por parte de nifios/as y adolescentes que presentan algun tipo de
sintomatologia psicopatoldgica. Partiendo de que la presencia de
trastornos mentales en este tipo de poblacién limita su
capacidad de participacidén en las actividades diarias, es
posible que este grupo de chicos y chicas tenga un patrdn
caracteristico de manejo del tiempo. En el caso de que asi sea,
prestar atencidén a la forma de administrar el tiempo permitiréa
identificar a nifios/as y adolescentes con problemas mentales o

en situacidén de riesgo para padecerlos (Desha y Ziviani, 2007).

Asi, gracias a los estudios sobre los usos del tiempo se amplia
el conocimiento sobre los hébitos, cotidianeidades v
experiencias de socializacidén de la poblacidén infanto-juvenil.
Igualmente, facilitan una estimacidén de los cambios sociales y
su impacto en el dia a dia de nifios/as y adolescentes, asi como
de las desigualdades sociales. Pero, también permiten detectar
actividades del dia a dia que pueden suponer potenciales
beneficios para la salud mental y el desarrollo positivo de
nifios/as y adolescentes o, al contrario, actividades dque
amenacen su bienestar y adaptacidén. Incluso pueden servir como
herramienta de deteccidén de nifios/as vy adolescentes que
presentan algun tipo de problemdtica o mayor riesgo de aparicidn

de psicopatologia.

1.2.3 El1 tiempo fuera del horario lectivo

1.2.3.1 Factor de estudio en creciente auge

Histdéricamente, el tiempo ha sido una variable de interés para
economistas y se ha estudiado sobre todo en el mundo adulto,

pero sus usos han comenzado a formar parte de las politicas

15



Marco tedrico

publicas. Como indica Torns (2004), el tiempo estd dejando de
ser una dimensidén desconocida. Fruto de esta nueva perspectiva
es el “Laboratorio del Tiempo” del Ayuntamiento de Barcelona, en
el que se publican trabajos como el de “Infancia y familia:
realidades y tendencias” (Gémez-Granell, Garcia, Ripol-Millet vy
Panchén, 2004) que reflexiona sobre los cambios que estén
produciendo las transformaciones econdmicas, tecnoldgicas vy
sociales de 1los ultimos afios en las vidas de los nifios/as vy
adolescentes. 0O, la investigacidén “Conciliacidédn y nuevos usos
del tiempo” elaborado por 1la Fundacidén Maria Aureélia Campany
(2006) en el que se muestran las nuevas realidades sociales vy
familiares. Recientemente, también se ha publicado en Catalufia
el estudio “Tiempo de las familias: andlisis socioldgico de los
usos del tiempo en los hogares catalanes” (Mari-Klose, Gdémez-
Granell, Brullet y Escapa, 2008) encargado por la Consejeria de

Accidn Social y Ciudadania de la Generalitat.

Desde los &mbitos de la Psicologia vy 1la Sociologia se ha
destacado la importancia de la wutilizacidén del tiempo en
poblaciones mds jdévenes y han ido apareciendo investigaciones en
diferentes paises dirigidas a describir las realidades de 1los
nifios/as y jévenes (Bianchi y Robinson, 1997; Torrubia, 2007;
Fletcher vy Shaw, 2000; Hofferth vy Sandberg, 2001; Huston,
Wright, Marquis y Green, 1999; Larson, Dworkin y Gillman, 2001;
Larson, Richards, Sims y Dworkin, 2001; Larson y Verma, 1999;
Mauldin y Meeks, 1990; McHale, Crouter y Tucker, 2001; Meeks vy
Mauldin, 1990; Newman et al., 2007; Shanahan y Flaherty, 2001;
Shann, 2001).

Tal y como apuntan Vandell, Pierce y Dadisman (2005), entre los
factores que han motivado estudiar la relacidén entre el contexto
fuera del horario lectivo y el desarrollo de la poblacidn
infanto-juvenil se encuentran:
1) E1 mayor numero de madres que trabajan fuera de casa.
1) E1 empeoramiento de los resultados académicos.
2) Los riesgos asociados a la salud y a la seguridad durante
el tiempo sin supervisidn.
3) La disponibilidad de mayor tiempo libre de los nifios vy
nifias en comparacidén a otras épocas histdéricas en las dque

los menores de edad dedicaban parte del mismo a trabajar.
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1.2.3.2 Cambios sociales y nuevos usos del tiempo

La forma de ocupar el tiempo estd claramente determinada por
varios factores, i1internos y externos a las familias. En la
actualidad, nuestra sociedad se encuentra inmersa en una
situacién de cambio constante en la que se estdn produciendo
transformaciones, en muchos casos apresuradas, que tienen
repercusiones en Aambitos muy diversos de la vida de las
personas, como la estructura vy dindmica familiares vy la

organizacidén y utilizacidn del tiempo.

Las unidades familiares 1las forman un numero cada vez mas
reducido de miembros, el tipo de familia predominante ha
cambiado y el numero medio de hijos e hijas de cada familia ha
ido disminuyendo progresivamente a 1lo largo del siglo XX vy
principios del XXI. Anteriormente, la familia predominante era
un sistema en el que padres e hijos compartian un mismo espacio
o vivian en estrecha proximidad con otros familiares (abuelos,
tios, etc.), facilitdndose asi el cuidado y educacidén de 1los

hijos y el apoyo mutuo.

Hoy en dia, el modelo de familia predominante es la nuclear,
entendida como compuesta tipicamente por ambos progenitores vy
sus hijos/as. Sin embargo, también han ido surgiendo otros
modelos, como las familias monoparentales, en las que un solo
progenitor cuida de los hijos. En el estudio realizado
recientemente por la Fundacidén Jaume Bofill con 942 familias
catalanas se aprecian estos nuevos cambios. E1 79% de las
familias eran nucleares, el 11% monoparentales, el 6% extensas y
el 4% reconstituidas (Torrubia, 2007). A pesar de que la familia
nuclear continvda siendo mayoritaria, lo es en menor medida gue
en épocas anteriores ya que va dejando espacio a otras fdérmulas

familiares.

Ademds, la incorporacidén de la mujer al mundo laboral ha
conllevado 1la disminucidén del numero de madres dedicadas
exclusivamente a las tareas del hogar y el cuidado de hijos/as,
asi como cambios en los roles de los diversos miembros de la
familia. En el estudio anterior, wun 55,1% de las madres
trabajaba a Jjornada completa; wun 21,2% a Jjornada parcial;

Unicamente un 14,6% eran amas de casa vy el 9,1% restante se
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repartia en otras férmulas mAs minoritarias (paro, Jjornada

intermitente, trabajo rotativo y jubilada) (Torrubia, 2007).

Por todo ello, la forma de educar a los hijos e hijas se ha
visto influida directa e indirectamente. El nuevo escenario
social familiar viene dado tanto por la disminucidén del tiempo
como la de los recursos humanos intrafamiliares disponibles para
hacer frente a las responsabilidades de cria y educacidén de los
hijos/as. Los horarios laborales de los padres y madres suelen
comenzar antes que los escolares y terminar mds tarde. De esta
forma, las horas antes de entrar a la escuela, junto con las de
salir, se han convertido en un desafio para los padres. Por otra
parte, la calle, lugar de convivenclia y de socializacidén para
muchas generaciones del siglo XX, se ha convertido en un espacio
potencialmente peligroso en el cual las familias dificilmente

pueden confiar (Torrubia y Batlle, 2002).

Como consecuencia de todas estas alteraciones sociales, las
rutinas de nifios y nifias han experimentado cambios muy
importantes como son: la realizacidédn de més actividades
extraescolares, el pasar menos momentos en compafiia de iguales y

el dedicar menos tiempo a jugar en la calle y méds a ver la

televisién o al wuso de nuevas tecnologias (ordenadores,
videojuegos, teléfonos mdéviles, Internet) (Moreno y Delval,
2004). Se prevé que estos nuevos estilos de vida tengan algun

tipo de impacto en la salud mental de las nuevas generaciones ya
gque todas estas transformaciones se reflejan, entre otras cosas,
en las pautas de crianza de los hijos/as, que en un importante

numero de familias han variado considerablemente.

1.2.3.3 Tiempo de desigualdad

El tiempo fuera del horario lectivo se caracteriza por ser un
tiempo de desigualdad donde las realidades pueden llegar a ser
muy diversas (Torrubia y Batlle, 2002). En este sentido, podemos
encontrar nifios/as que pasan la mayor parte del tiempo sin la
compafiia de adultos en casa o en la calle, nifios/as al cuidado
de familiares hasta que los padres llegan a casa, nifios/as que
tienen programado cada dia de la semana con actividades, etc. En
definitiva, en determinados nifios/as las relaciones con
contextos sociales extrafamiliares estédn limitadas durante 1la

infancia hasta que entran en contacto con la comunidad escolar
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y, en cambio otros, desde edad bien temprana cuentan con la
presencia de multiples contextos sociales que pueden ejercer

influencias tanto positivas como negativas.

Los factores que influyen en esta pluralidad de formas de
ocupacidén del tiempo fuera del horario lectivo fundamentalmente
tienen que ver con que las necesidades, 1los intereses, las
expectativas, los valores y las posibilidades econdmicas de las
familias son muy distintas. Diversos estudios dan cuenta de dque
la wutilizacidén del tiempo es diferente seguin determinadas
variables individuales, familiares Y sociales (Bianchi Y
Robinson, 1997; Torrubia, 2007; Fletcher y Shaw, 2000; Hofferth
vy Sandberg, 2001; Huston et al., 1999; Larson, Dworkin et al.,
2001; Larson, Richards et al., 2001; Larson y Verma, 1999;
Mauldin y Meeks, 1990; McHale et al., 2001; Meeks y Mauldin,
1990; Newman et al., 2007; Shann, 2001).

Una de las variables individuales mds relacionadas <con
diferencias en las actividades que forman parte del tiempo fuera
del horario lectivo es el sexo. Meeks vy Mauldin (1990)
encontraron que los chicos entre 3 vy 18 afios dedicaban méas
tiempo a los deportes, a juegos y a ver la televisidén y, en
general, disponian de mas tiempo libre. Sin embargo, las chicas
dedicaban mds tiempo a las relaciones sociales durante los fines
de semana. En otro estudio, de los mismos autores, se observd
qgque los <chicos entre 3 y 18 afios pasaban més tiempo en
actividades de tiempo libre y deportes y menos tiempo en tareas
de casa y de cuidado personal que las chicas. Concluyeron gque
los roles tradicionales de chicos y chicas se establecian desde

edades tempranas (Mauldin y Meeks, 1990).

Shann (2001) observé en una muestra de adolescentes de
comunidades econdmicamente en desventaja que las chicas
dedicaban méas tiempo que los chicos a la lectura, las tareas de
casa, la musica, a 1ir de compras o a 1ir a algun centro
religioso. En cambio, los chicos dedicaban méds tiempo a trabajar
fuera de casa, a los deportes y a los videojuegos. Newman et al.
(2007) trabajaron con muestras de nifios y nifias de 10 afios de
tres paises diferentes (Taiwan, Bulgaria y EEUU) y contemplaron
que en las tres culturas las nifias dedicaban méds tiempo a la

lectura, las actividades extraescolares vy 1las actividades
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rutinarias y menos tiempo a jugar y a los videojuegos que los
nifios. En cuanto al deporte, no habia diferencias de sexo en 1los
nifios y nifilas de Taiwan y Bulgaria, pero en EEUU el tiempo de
dedicacidén de los nifios era significativamente superior al de

las nifias.

En nuestro pais, en el estudio coordinado por Torrubia (2007) se
observdé que los chicos de primaria dedicaban mas tiempo semanal
a la televisidén, a la préactica de actividades extraescolares
(principalmente deportivas) vy a Jjugar a la consola en
comparacidén a las chicas. Sin embargo éstas dedicaban mas tiempo
a los deberes y a la lectura. En suma, los estudios coinciden en
encontrar actividades mé&s populares en cada sexo. Los chicos
tienden a ocupar mAs parte de su tiempo que 1las chicas en
deportes, viendo la televisidén vy Jjugando videojuegos. Sin
embargo, 1las chicas tienden mds utilizar su tiempo para 1los
deberes, 1la lectura y otras tareas. Por lo tanto, podemos
afirmar que los factores de riesgo durante el tiempo no lectivo

difieren segun el sexo.

Dentro de los estudios relacionados con caracteristicas
familiares, el nivel de ingresos y el nivel educativo de los
padres son dos variables que se muestran altamente relacionadas
con diferencias en la ocupacién del tiempo libre. Bianchi vy
Robinson (1997) estudiaron en una muestra de nifios y nifias entre
3 vy 11 afios la relacidn entre cuatro tipos de actividades (leer,
ver 1la televisidén, estudiar y tareas domésticas) vy cuatro
caracteristicas familiares (nivel educativo de 1los padres,
empleo de la madre, numero de padres en casa y tamafio de la
familia). Observaron que los nifios/as de padres con nivel
educativo superior estudiaban y leian mds y veian menos la
televisidén que los de padres con niveles educativos mads bajos.
Por otro 1lado, los hijos/as de madres con empleo a tiempo
parcial veian menos tiempo la televisidn que los hijos/as de
madres a tiempo completo. Por ultimo, mayor numero de hijos/as

se relacionaba con mds tiempo de dedicacidén a tareas domésticas.

En linea con el estudio anterior, Huston et al. (1999)
observaron en una muestra de nifios/as de 2 a 4 afios que a mayor
nivel educativo de la madre y mejor ambiente familiar mayor

probabilidad de que el contenido de los programas de televisidn
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vistos fuera educativo y menos frecuencia de programas de
entretenimiento. Igualmente, McHale et al. (2001) estudiaron
siete tipos de actividades de tiempo libre propias de la
infancia media (“hobbies”, deportes, juguetes y Jjuegos, Jjuego
fuera de casa, lectura, televisidén y salir) y relacionaron el
tiempo de dedicacidén a las mismas con diversas caracteristicas
familiares. Cuanto mayor era el nivel de ingresos mayor era el
tiempo de dedicacidén a actividades deportivas y menor a la
televisidén vy a salir. Niveles educativos superiores de padres y
madres se relacionaban con mds tiempo de lectura y menos tiempo

de juego fuera de casa, de televisidén y de salir.

Igualmente, Shann (2001) estudidé la utilizacidén del tiempo de
una muestra de adolescentes de comunidades minoritarias vy
econémicamente en desventaja vy detectdé que el 77,2% no
participaba en programas de después del colegio u otro tipo de
clases y que el tiempo se ocupaba mayoritariamente viendo la
televisién o saliendo con amigos/as. Los porcentajes de
participacidén en actividades o programas extraescolares eran
claramente inferiores a los obtenidos en otros estudios con

muestras con caracteristicas sociodemogréaficas diferentes.

Hofferth 0% Sandberg (2001) estudiaron diversos factores
familiares en nifios y nifias menores de 13 afios. Encontraron que
los nifios/as de madres trabajadoras pasaban més tiempo en
guarderias y menos tiempo en otro tipo de actividades. Mayor
nivel educativo de los padres se relacionaba con mayor tiempo de
lectura y estudio y menos tiempo dedicado a la televisidn. Los
nifios/as de familias monoparentales pasaban menos tiempo en
actividades educativas como la lectura vy mAs tiempo en
actividades deportivas estructuradas. Los nifios/as de familias
de mayor tamafio dedicaban méds tiempo a jugar y hacer deporte y
menos a hacer salidas familiares. Por ultimo, el nivel de
ingresos familiar se relacionaba positivamente con el tiempo
dedicado a las comidas y a la guarderia y negativamente con el

tiempo dedicado a la televisidn.

Por otra parte, Fletcher y Shaw (2000) detectaron gque mayores
niveles de implicacidén de los padres en actividades comunitarias
se relacionaba con méds sentimientos de pertenencia a la

comunidad y méds implicacidén de los chicos en actividades y més
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implicacidén en actividades extraescolares, tanto comunitarias
como organizadas por el centro escolar, en las chicas. Y,
Larson, Dworkin et al. (2001) analizaron en una muestra de
familias monoparentales la influencia del modelo parental en la
utilizacidén del tiempo de los adolescentes. La utilizacidén del
tiempo en actividades constructivas (lectura, deportes,
creativas vy religiosas) se relacionaba con més tiempo de
dedicacidén de la madre a la lectura y actividades religiosas y

menos a la televisiédn.

En nuestro pais, en el estudio coordinado por Torrubia (2007) se
observd que segun aumentaba el estatus socioecondmico, educativo
y ocupacional familiar el porcentaje de chicos y de chicas de
primaria dgque practicaba actividades extraescolares, leia, se
conectaba a Internet desde casa e iba a los esplais o colles era

mayor.

En general, los datos de los trabajos anteriores coinciden en
gque actividades menos supervisadas y lucrativas como la
televisidn y pasar tiempo con los amigos son mads propias de
chicos/as cuyos padres tienen menor nivel educativo vy/o
socioecondémico. En cambio, actividades como 1la lectura, el
estudio o las actividades extraescolares son mads habituales en
chicos/as de padres de niveles educativos y socioecondémicos
superiores. De nuevo se observa que la familia sigue siendo
influyente en el desarrollo de los nifios/as y jdévenes, tanto

directa como indirectamente.

También se han llevado a cabo estudios con objeto de comparar la
ocupacidén del tiempo de nifios/as y jévenes de diferentes paises
y se han observado diferencias en funcidén del nivel de
desarrollo del pais y de influencias culturales. No obstante,
algunas actividades como la televisidn estén claramente
generalizadas. Asi, Larson y Verma (1999) revisaron estudios
sobre la utilizacidén del tiempo de nifios/as y adolescentes en
diferentes paises y concluyeron que existian claras diferencias
entre poblaciones industrializadas y no industrializadas vy entre
jévenes norteamericanos, europeos y aslidticos del este. Entre
los numerosos resultados destaca que los jdévenes asidticos del
este dedicaban mds tiempo a los deberes y los norteamericanos

tenian mds tiempo libre. Posteriormente, Larson, Richards et al.
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(2001) estudiaron a la poblacidén urbana afroamericana vy
compararon resultados de otros trabajos con otro tipo de
poblaciones. Concluyeron que estos jdévenes pasaban menos tiempo
en el colegio que otras poblaciones postindustrializadas, asi
como grandes cantidades de tiempo en casa con sus familias,

equiparable a sociedades como la India.

Newman et al. (2007) compararon la utilizacidén del tiempo
durante los dias laborales y fines de semana de nifios y nifias de
10 afios de tres paises: Bulgaria, Taiwan y EEUU. No encontraron
diferencias en el tiempo dedicado a 1la televisidén ni a 1los
videojuegos de ordenador o consola segun el pais. En cambio,
destacan las diferencias en las horas dedicadas a actividades
extra-académicas (deberes, clases particulares, etc.), leer por
diversidn, jugar, actividades extracurriculares, actividades
deportivas organizadas y actividades rutinarias (comer, dormir,
cuidado personal, etc.). Por ejemplo, los nifios/as de Taiwan
pasaban mas tiempo en actividades extra-académicas v
extracurriculares y menos tiempo jugando o leyendo por diversidn
que los nifios y nifias norteamericanos. Sin embargo, el tiempo de
dedicacidén al deporte era significativamente inferior en los

nifios y nifias de Taiwan y Bulgaria en comparacidén a los de EEUU.

Por ultimo, Huebner vy Mancini (2003) tuvieron en cuenta
diferentes variables individuales, familiares vy sociales como
posibles predoctoras de la participacidén en diversas actividades
del tiempo fuera del horario 1lectivo en una muestra de
estudiantes entre 15 y 18 afios de poblacidn rural étnicamente
diversa. Estas fueron: sexo, etnia, rendimiento académico,
autoestima, estado civil de los padres, estatus socioecondmico,
monitorizacidén parental, tener amigos intimos, sensibilidad a la
presidén de los iguales y apoyo de los padres y/o de los amigos a
participar en actividades estructuradas. Encontraron que la
participacidén en actividades extraescolares se explicaba
principalmente por el apoyo de 1los padres para participar,
ademés de por ser afro-americano y el apoyo de los amigos/as. La
implicacidén en clubes no escolares como boy-scouts se explicaba
mayoritariamente por la presidén de los iguales ademéas de por el
apoyo de los padres y el rendimiento académico. Participar en
actividades de voluntariado tenia que ver con mayor estatus

socioecondédmico, mayor monitorizacidn parental, mejor rendimiento
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académico y tener padres casados. Por uUltimo, la implicacidén en
actividades religiosas se relacionaba con ser afro-americano,
tener padres casados, tener amigos que apoyan la participacidn y

ser chica.

Hoy en dia conocemos la diversidad existente a la hora de llenar
este espacio de tiempo, pero sabemos menos sobre los potenciales
efectos que tiene en el desarrollo y la socializacidén de nifios y
nifias dado que los hédbitos cotidianos han cambiado. Es preciso
tener en cuenta que la heterogeneidad proviene principalmente de
aspectos no relacionados directamente con las necesidades de los
propios nifios/as. Y, tal y como afirman Eccles et al. (1993), un
desajuste entre las necesidades de desarrollo de nifios/as vy
adolescentes y las oportunidades que se les proporcionan en sus
ambientes sociales puede tener consecuencias negativas en su
adaptacidén. Ademds, tampoco se dispone de estudios que describan
los patrones de utilizacidén de tiempo de determinados colectivos
de riesgo como son los nifios/as y adolescentes que presentan
sintomatologia psicopatoldgica. La presencia de factores de
riesgo individuales, familiares y comunitarios de aparicidn de
problemas emocionales vy/o comportamentales Jjunto con una
utilizacidén no saludable del tiempo libre dificultard en mayor

medida su desarrollo positivo y perturbard su salud mental.

1.2.3.4 El tiempo no supervisado: factor de riesgo

El hecho de que durante las horas de después del colegio haya,
en poblacidn adolescente, més probabilidad de consumir drogas,
cometer actos delictivos y tener relaciones sexuales, ha llevado
a denominar este espacio como “tiempo de riesgo” (Larson, 2001).
Se piensa que puede proporcionar oportunidades para implicarse
en actividades o relacionarse con iguales que refuercen

comportamientos desadaptados (Darling, 2005).

La monitorizacidn, entendida Como el conocimiento Y la
supervisidn paterna de los paraderos, actividades y compafiias de
los hijos, es un componente fundamental de la regulacidn
efectiva del comportamiento (Patterson et al., 1992),
especialmente en la mediana infancia y en la adolescencia. Mayor
monitorizacidén parental se ha relacionado consistentemente con
menos problemas de conducta y menor consumo de sustancias,

ademés de con actividades de tiempo libre menos vinculadas a
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comportamientos de riesgo (Borawski, Ievers-Landis, Lovegreen y
Trapl, 2003; Brook et al., 2001; Griffin, Botvin, Scheier, Diaz
y Miller, 2000; Patterson y Stouthamer-Loeber, 1984; Pettit,
Laird, Dodge, Bates y Daeseleire, 2001; Raboteg-Saric, Rijavec y
Brajsa-Zganec, 2001).

Los resultados de las investigaciones muestran gque cuando el
tiempo fuera del horario lectivo se dedica principalmente a
actividades no estructuradas ni supervisadas se favorecen las
oportunidades para que los Jjévenes adopten valores Yy normas
antisociales y se impligquen en comportamientos de riesgo (Cohen,
Farley, Taylor, Martin y Schuster, 2002; Flannery, Williams vy
Vazsonyi, 1999; Henry, 2007; Harris et al., 2006; McHale et al.,
2001; Osgood, Wilson, O0O’'Malley, Bachman vy Johnston, 1996;
Pettit, Bates, Dodge y Meece, 1999; Yin, Katims y Zapata, 1999).
Osgood et al. (1996) observaron que la participacidén de adultos
jévenes en actividades no estructuradas se asociaba con
comportamiento delictivo, consumo alto de alcohol, consumo de
marihuana y otras drogas ilegales y conduccidn temeraria. Yin et
al. (1999) elaboraron una tipologia de actividades del tiempo
libre basada en el Adolescent Leisure Time Activity Scale
(ATLAS) gque incluia 24 tipos de actividades algunos de 1los
cuales eran actividades organizadas como participar en
actividades en los centros juveniles de la comunidad, practicar
en deportes organizados por el colegio, etc. Encontraron dque
actividades delictivas como llevar un arma, haber cometido un
crimen o hablar mal a los padres eran menos frecuentes en las
tipologias que practicaban actividades de tiempo libre
organizadas y actividades deportivas organizadas en comparacidn
a las tipologias de socializacidén no supervisada con iguales,
actividades en <casa vy actividades de tiempo libre auto-

dirigidas.

Flannery et al. (1999) apuntaron qgue mayor tiempo sin
supervisidén con los iguales se relacionaba con agresiédn,
delincuencia, consumo de sustancias y mayor vulnerabilidad a la
presidén de los iguales. Pettit et al. (1999) encontraron que las
relaciones con 1iguales no supervisadas después de salir del
colegio predecian mds problemas externalizantes. McHale et al.
(2001) estudiaron la relacidn, en nifios y nifias de 10 afios entre

actividades del tiempo libre v resultados académicos,
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sintomatologia depresiva y problemas de conducta en el momento
del estudio vy dos afios después. Encontraron que practicar
hobbies a los 10 afios se relacionaba con menor presencia de
sintomatologia depresiva a los 10 afios y practicar deportes a
los 10 afios con menos sintomatologia depresiva a los 12 afios.
Leer tenia tanto correlatos positivos como negativos, se
asociaba con mejores resultados académicos a los 12 afios pero
también con mayor sintomatologia depresiva tanto a los 10 afios
como a los 12. Jugar fuera de <casa vy salir fueron las
actividades relacionadas con peor funcionamiento adaptativo,
peores resultados académicos y mayor problemdtica de conducta

tanto a los 10 afios como a los 12.

Cohen et al. (2002) encontraron relacidn, particularmente en los
chicos, entre el tiempo sin supervisién y 1la probabilidad de
tener relaciones sexuales, mayor numero de parejas sexuales vy
mayor consumo de sustancias. Ademds, el 91% de jévenes que tenia
relaciones sexuales afirmaba que el contexto mAs habitual era
una casa (propia, de la pareja o de un amigo) y dgeneralmente
después del colegio. Harris et al. (2006) relacionaron la
disponibilidad de diferentes recursos (por ejemplo, comunicaciédn
familiar, aspiraciones para el futuro, modelos positivos, etc.),
la actividad sexual y la utilizacidén del tiempo. Encontraron gue
los adolescentes que pasaban méds tiempo bajo supervisidén adulta
disponian de mé&s recursos y era menos probable gque tuvieran
relaciones sexuales a diferencia de los que pasaban el tiempo
sin supervisidén. Por uUltimo, Henry (2007) concluydé que habia més
probabilidad de absentismo escolar en aquellos/as jdévenes que

pasaban méds tiempo sin supervisar después de salir del colegio.

Todos estos trabajos confirman el potencial de riesgo de
problemas de conducta que supone pasar gran parte del tiempo no
lectivo en actividades no estructuradas y sin supervisidén por
parte de nifios/as y Jjoévenes. Asi, 1las lineas de actuacidn
dirigidas a prevenir el consumo de sustancias, de conductas
delictivas y de conduccidn temeraria, de précticas sexuales de
riesgo y de 1la relacidén con iguales desadaptados, deben
considerar 1la ocupacidén del tiempo libre. Es el caso del
programa de educacidén en el tiempo libre Timewise curriculum:
Learling Lifelong Leisure Skills (Caldwell, Baldwin, Walls vy

Smith, 2004), creado para prevenir el inicio del consumo y abuso
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de sustancias a través de la enseflanza de la wutilizacidn
saludable del tiempo libre que ha mostrado resultados
favorables. Como indican Tebes et al. (2007), los programas dgue
se ofertan después del colegio son una oportunidad uUnica para
implementar aproximaciones al desarrollo positivo de los jdévenes
v controlar los factores de riesgo relacionados con

consecuencias negativas.

1.2.3.5 El tiempo estructurado: factor protector

En contraposicidén a lo anterior, la utilizacidén efectiva del
tiempo libre puede considerarse un factor protector frente a la
aparicidén de comportamientos no deseados (Hoge et al., 1999). La
importancia de esta parte del dia a dia se hace patente tanto
desde un punto de vista cualitativo como cuantitativo (Moreno y
Delval, 2004). Hasta ahora hemos visto cbédmo los contextos
sociales del tiempo fuera del horario lectivo pueden suponer un

riesgo, pero también pueden ser beneficiosos.

Analizar la forma de pasar el tiempo al salir de la escuela
proporciona una visidén general de las experiencias de
socializacidén diarias y las oportunidades de desarrollo de los
nifios/as y adolescentes (Larson, 2001). En este sentido, cuanto
mayor sea el tiempo de dedicacidén a una determinada actividad
y/0 en compafiia de determinados agentes sociales, mayor es la
exposicidén vy, por tanto, mayor la adquisicidén de determinadas
habilidades, conocimientos vy experiencias asociadas a dicha
actividad vy/o agente (Larson Yy Verma, 1999). Seguin estos
autores, cada contexto debe considerarse como potencial
facilitador de aprendizaje, con normas y objetivos especificos y
experiencias motivacionales y emocionales. Asi, 1las diferentes
actividades y agentes sociales que forman parte del tiempo libre
de cada nifio/a conforman el portafolio de sus experiencias

diarias de socializacidn.

Se ha hipotetizado que el tiempo estructurado es un factor
protector de comportamientos de riesgo porque facilita nexos con
valores y normas convencionales, ademds de supervisidén adulta.
Empiricamente, se ha comprobado que la mayor implicacidén de
jévenes en actividades estructuradas en las que hay supervisidn

por parte de personas adultas se asocia con menos
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comportamientos de riesgo como el consumo de sustancias,

actividad sexual vy actos delictivos (Mancini y Huebner, 2004).

En la misma linea, ocupar el tiempo en actividades estructuradas
también parece tener efectos positivos a nivel académico.
Cooper, Valentine, Nye vy Lindsay (1999) estudiaron en una
muestra de Jjbévenes entre 12 vy 18 afios la relacidn entre
participar en 5 tipos de actividades de después del colegio
(deberes, televisidn, extraescolares, otro tipo de grupos
estructurados y trabajo) y rendimiento académico. Encontraron
gque, en general, mayor tiempo de dedicacidén a actividades
extraescolares y estructuradas y menor a actividades laborales y

a la televisidén se relacionaba con mejor rendimiento académico.

Igualmente, Jordan vy Nettles (2000) zrelacionaron diferentes
formas de 1llenar el tiempo al salir del colegio (actividades
estructuradas, salir con amigos, estar solo, tiempo con adultos,
actividades religiosas vy trabajo remunerado) con variables
académicas. Encontraron relaciones positivas entre el tiempo
dedicado a actividades estructuradas, actividades religiosas vy
con adultos a los 16 afios y el rendimiento académico a los 18.
También era més probable que pertenecieran a clubes y grupos del
colegio, que estuvieran mas implicados en los deberes y fueran
mds optimistas sobre su futuro. Segun estos autores, los
estudiantes que rara vez se implicaron en experiencias
significativas fuera del colegio, en las que hay supervisidén y
guia adulta, tienen el riesgo de perder oportunidades valiosas
para el desarrollo personal y la autonomia, ademds de poder

llegar a convertirse en adolescentes rebeldes e incontrolables.

Por otro lado, Bartko y Eccles (2003) identificaron diferentes
tipologias de implicacidén en actividades estructuradas y no
estructuradas y los relacionaron con indicadores psicosociales.
En general, 1la participacidén en actividades estructuradas vy
prosociales se relacionaba con mejor funcionamiento. Los
resultados académicos eran mejores en los chicos y chicas de las
tipologias que tenian que ver con utilizacidén del tiempo en
clubes de 1la escuela, deberes y lectura por placer (cluster
“school”) y en el gque mostraba bastante implicacidén en varias

actividades (cluster “high-involved clubs”). Los chicos y chicas
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del cluster “no implicados” eran los dgue presentaron peores

puntuaciones.

Estos resultados tienen implicaciones en los programas de
promocidén de la salud mental y de prevencidén de comportamientos
no deseados. El tiempo fuera del horario lectivo puede ser al
mismo tiempo un factor de riesgo o un factor protector segun
esté o no estructurado y supervisado. Como se ha indicado
anteriormente, existe un gran cuerpo de i1investigacidén centrada

en conocer el desarrollo de la psicopatologia. Por ello, los

programas v politicas de prevencidn se han dirigido
principalmente a disminuir el consumo de sustancias, la
violencia, la conducta delictiva, los embarazos en la

adolescencia y otros comportamientos de riesgo (Farrington,
2003). En consecuencia, los programas dirigidos a promover el
desarrollo positivo vy, por tanto, la salud mental, son aun

escasos (Larson, 2001).

Un campo de floreciente interés es el de 1las actividades
extraescolares, se ha sugerido que es una de las mejores
opciones de wutilizar el tiempo fuera del horario lectivo al
tratarse de actividades estructuradas que ademds de proporcionar
cuidado y supervisidn, es posible que faciliten el desarrollo de
habilidades que pueden implicar tanto una disminucidén de
comportamientos no deseados como un desarrollo positivo. No
obstante, se conoce poco sobre su importancia para la salud

mental.

1.3 Las actividades extraescolares

1.3.1 Surgimiento y presencia actual

Hoy en dia, el tiempo fuera del horario lectivo se ha convertido
en un desafio para los padres. Estos se enfrentan diariamente
con la dificil 1labor de conciliar horarios familiares vy
laborales. La cantidad de horas que transcurren desde que los
chicos y chicas finalizan su dia escolar hasta que se encuentran
con sus padres y la ocupacidén de este espacio de tiempo difieren

en los hogares. Las familias del siglo XXI se encuentran en una
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situacidén de necesidad creciente de utilizacidén de recursos
educativos y de cuidado para conciliar los horarios laborales y
escolares. Los cambios sociales, especialmente dentro de la
familia, han implicado reconceptualizar el centro escolar vy
otros contextos comunitarios para apoyar a la familia en su
misién de criar vy educar nifios/as socialmente adaptados
(Catalano et al., 2002). En este sentido, han aumentado 1los
recursos extrafamiliares publicos y privados dirigidos a cubrir
estas necesidades, uno de los cuales es la oferta de actividades
extraescolares por parte de las escuelas y otros organismos o

entidades tanto publicos como privados.

Los padres vy madres suplen su ausencia con servicios vy
actividades ofertados por escuelas y Asociaciones de Madres vy
Padres de Alumnos/as (AMPA) u otras entidades publicas o
privadas y cuentan con 1la ayuda de 1los abuelos/as y otros
familiares o amigos/as o personal contratado para llevar a sus
hijos e hijas a la escuela vy/o recogerles, asi como para
atenderles mientras los padres aun estdn cumpliendo su horario
laboral. Todos estos recursos no son excluyentes, el mismo
nifio/a puede beneficiarse de mds de uno. Por tanto, el cbémo las
familias se organicen, su funcionamiento interno vy externo,

repercutird en el desarrollo y adaptacidén de los nifios y nifias.

Paralelamente, los padres actuales muestran mayor preocupacidn
por 1la educacién de sus hijos, tienen altas expectativas
respecto a la relevancia de la educacidén formal y sus logros en
materia educativa independientemente de su rendimiento académico
(Pérez-Diaz, Rodriguez y Sa&nchez, 2001). Se muestran interesados
por la preparacidén que puedan recibir sus hijos e hijas para la
vida, hecho que influye en las alternativas que escogen para

ocupar el tiempo fuera del horario lectivo.

Ademés, la forma de entender la educacidén también ha cambiado de
forma sustantiva. Como sefialan Puig y Trilla (1996), el concepto
de educacidén se ha ampliado tanto vertical como horizontalmente.
Las personas deben continuar formdndose a lo largo de toda la
vida vy no unicamente durante la infancia y Jjuventud si no
quieren perder el tren del progreso. De esta forma, la familia y
la escuela no son los uUnicos agentes educativos; hoy en dia, se

educa también a partir de otras instituciones, medios y &mbitos.
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Por eso, muchas familias consideran que vya desde la primera
etapa escolar se deben buscar nuevos espacios de convivencia y
de formacidn que complementen la educacidn formal que
proporciona la escuela durante el horario lectivo y faciliten el

desarrollo positivo de sus hijos/as.

Asi, la relevancia tanto de la cantidad como de la calidad del
tiempo del que disponen los nifios y nifias una vez finalizado el
tiempo lectivo, junto con los cambios sociales y educativos, ha
generado una Sociologia y Pedagogia del Tiempo libre que ha
conducido a la creacidén de nuevas acciones soclales y educativas
(Puig y Trilla, 1996). Como sefiala Cuenca (1999), la educaciédn
en el tiempo libre es una de las herramientas méds valiosas para
favorecer el desarrollo integral de la persona y la adguisicidn
de conductas positivas. Se pueden desarrollar actitudes,
valores, conocimientos, habilidades y recursos que contribuyan a

un proceso de socializacidén normalizado de nifios y nifias.

El nuevo marco social ha llevado a crear y sustentar programas
gque proporcionen un ambiente seguro y de cuidado durante las
horas no escolares, ademds de ampliar la formacidén. Es aqui
donde se sitdan las actividades extraescolares, ofertadas tanto
desde los centros educativos como desde otro tipo de organismos
o entidades, actividades que han tenido un amplia acogida por
parte de las familias. Este recurso, que emergidé inicialmente
para ejercer de “canguro” en el cuidado de los hijos y facilitar
la conciliacidén de horarios familiares y laborales, también
tiene un papel relevante como agente educativo y socializador.
Estas actividades pueden contribuir a la salud mental al
mantener a los nifios/as y adolescentes en ambientes seguros y
supervisados y promover el desarrollo saludable a través de
actividades enriquecedoras académica y socialmente (Frazier,
Capella y Atkins, 2007).

En los uUltimos afios, en nuestro pais han ido en aumento 1los
porcentajes de participacidén de nifios y nifias de primaria y
secundaria en actividades extraescolares. Pérez-Diaz et al.
(2001) apuntaban que el 69% de padres de nifilos y nifias de
primaria y secundaria afirmaba que sus hijos e hijas realizaban
al menos una actividad extraescolar cada semana. Posteriormente,

Trilla y Rios (2005) sefialaban que el 77,5% de nifios y nifias de
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62 de primaria practicaba alguna actividad extraescolar durante
el curso escolar. Mas recientemente, los resultados del Debate
Familiar “Qué opinan las familias sobre 1las actividades
educativas fuera del horario lectivo” (Fundacidén Jaume Bofill vy
Ayuntamiento de Barcelona, 2006) mostraban gque un 82,2% de
alumnos de primaria realizaba algun tipo de actividad
extraescolar. Hoy en dia, estas actividades tienen una fuerte
presencia en el tiempo no lectivo en nifios y nifias de primaria
(Torrubia, 2007). En general, las actividades de educacidén en el
tiempo libre y otras ofertas del sector educativo no formal han

ido tomando una importancia creciente (Trilla y Garcia, 2004).

Estudiar la posible trascendencia que puedan tener las
extraescolares en el proceso de socializacidén de nifio/as vy
jévenes resulta prioritario, particularmente para analizar la
creencia de que 1la implicacidén en las mismas pueda tener
beneficios al tratarse de actividades del tiempo fuera del
horario lectivo estructuradas vy supervisadas por personal
adulto. Dado que estdn presentes en una gran mayoria de nifios y
nifias y ausentes en un porcentaje reducido y, no por ello menos
importantes, es crucial analizarlas con detenimiento para
comprender mejor las posibles influencias de las mismas en la
prevencidén de problemas emocionales y comportamentales asi como

en la promocidén de la salud mental.

Teniendo en cuenta la heterogeneidad existente en cuanto a las
formas de cuidado infanto-juvenil a las que recurren las
familias, una de las lineas de investigacidén se ha dirigido a
estudiar repercusiones en el desarrollo de los nifios y nifias de
diferencias en formas de cuidado al salir de la escuela, entre
las que se encuentran las actividades extraescolares (Lamb v
Ahnert, 2006).

1.3.2 Las actividades extraescolares versus otras formas de

cuidado

Como se ha indicado anteriormente, el tiempo fuera del horario
lectivo se convierte en un dilema para la mayoria de familias y
la decisidén de un tipo de cuidado u otro tiene que ver en muchos
casos con caracteristicas y preferencias de los hijos/as, la

conveniencia, el factor econdmico, el &rea geografica y la
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necesidad de transporte. En general, las alternativas después
del colegio se agrupan en cuatro categorias principales
(Sarampote, Bassett y Winsler, 2004):
1) Cuidado por parte de algun familiar (abuelos, tios, etc.).
2) Cuidado por parte de no familiares (personas externas a la
familia como es el caso del personal contratado).
3) Programas de después del colegio ofertados por colegios u
otras entidades.

4) Auto-cuidado (sin supervisidén adulta).

Los resultados de los estudios asocian las actividades
organizadas al salir de la escuela con consecuencias positivas.
Asi, Posner y Vandell (1994) analizaron la relacidn entre cuatro
tipos de cuidado propios del tiempo de después del colegio
(programas formales de después del colegio organizados o no por
el centro educativo, cuidado maternal, supervisidén adulta
informal y auto-cuidado) vy el funcionamiento social y académico
en familias con bajos ingresos con hijos e hijas de 9 afios. Las
madres de nifios/as que acudian a programas formales tenian un
nivel educativo mds alto que las que les enviaban a casa. Como
era de esperar, cuando la madre no trabajaba era mas habitual el
cuidado maternal gque otro tipo de opciones. Por otro lado, 1la
asistencia a programas formales después del colegio se asociaba
con mayor rendimiento académico, mejor conducta en el colegio,
relaciones «con iguales méds satisfactorias y mayor ajuste
emocional en comparacién a los otros programas. Segun los
autores, estos nifios y nifias estaban mas expuestos a
oportunidades de aprendizaje, pasaban méds tiempo en actividades
académicas y de enriquecimiento como arte, misica y teatro vy
menos tiempo viendo la televisidén o jugando en 1la calle con

otros nifios/as.

En linea con lo anterior, Pettit, Laird, Bates y Dodge (1997)
observaron peores resultados de adaptacidén a los 12 afios en
nifios/as cuya forma principal de cuidado fue el auto-cuidado y
gque mostraron problemas de comportamiento en la guarderia, asi
como en nifios/as que no participaron en actividades
extracurriculares supervisadas por un adulto. Igualmente, en el
estudio realizado en el 2004 por el National Institute of Child
Health and Human Development Early Child Care Research Network

(NICHD) se compararon cinco formas de cuidado fuera del colegio
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(programas antes v después del colegio, actividades
extracurriculares, cuidado por ©persona contratada, cuidado
parental y no cuidado adulto) vy compararon los resultados de
nifios y nifias de 7 afios en variables de desarrollo. Los
resultados mostraron que la participacidén en actividades
extracurriculares se asociaba con mejores resultados en un test
sobre resolucidén de problemas préacticos en matemdticas, a
diferencia del resto de alternativas de cuidado gque no se
relacionaban. Estos autores abogan porgue estas actividades

puedan tener beneficios a nivel académico y cognitivo.

Conclusiones de este tipo apoyvan la realizacidén de estudios que
permitan ampliar el conocimiento del impacto de la participacidn
de nifios/as y adolescentes en actividades extraescolares en la
promocidén de la salud mental y en la prevencidén de problemas
emocionales y comportamentales, asi como los posibles mecanismos
explicativos de sus efectos. Sus resultados tendréan
consecuencias directas en las politicas publicas familiares vy
sanitarias que tienen como objetivo mejorar el bienestar fisico,

mental y social de la poblacidn.

1.3.3 Caracteristicas potencialmente beneficiosas

Las actividades extraescolares representan una potencial
estrategia positiva recomendada para un adecuado proceso de
socializacidén infanto-juvenil (Gilman, Meyers y Pérez, 2004).
Las caracteristicas que las dibujan como actividades
constructivas y recomendables para ocupar parte del tiempo fuera

del horario lectivo serian:

1. Voluntariedad

En general, son actividades que mno tienen requisitos de
admisidn, todos los nifios/as y adolescentes tienen libre acceso,
salvo restricciones de edad. Tampoco se exige la permanencia,
los nifios/as y adolescentes pueden desapuntarse de la actividad
durante el curso académico. Incluso pueden probarse actividades
hasta dar con aquellas que satisfacen a los hijos/as y/o a los

padres.

De este forma, el ser voluntarias e independientes del

curriculum académico, facilita y mantiene el interés intrinseco
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de la actividad y el disfrute de la misma (Larson, 2000;

Mahoney, Cairns y Farmer, 2003).

2. Estructuracién y organizaciédn

Se trata de actividades que tienen normas, estédndares vy
objetivos (Larson y Verma, 1999; Mahoney vy Stattin, 2000) vy
cuentan con una programacidén regular de la participacidn
(Fredricks vy Eccles, 2006; Mahoney vy Stattin, 2000). Estén
respaldadas por el organismo o entidad que las organiza y tienen
al frente personas adultas (Mahoney et al., 2003) gque, en
algunos casos, estdn formadas especificamente. Los participantes
se reunen en un contexto especifico (gimnasio, conservatorio de
musica, escuela de idiomas, colegio, etc.). En este sentido, el
nifio/a ocupa parte de su tiempo libre en un ambiente normativo y
bajo la supervisidén de adultos en el que se exponen a valores

convencionales (Mahoney, Schweder y Stattin, 2002).

3. Esfuerzo y desafio

Son actividades que requieren concentracidn y atencidn sostenida
(Fredricks y Eccles, 2006) y ofrecen un entorno desafiante fuera
del &mbito puramente académico, lo que les abre el abanico de
intereses (Eccles, Barber, Stone vy Hunt, 2003; Feldman vy
Matjasko, 2005). Segun Larson (2000), las tareas escolares
también suponen concentracidén y desafio, pero baja motivacidn
intrinseca vy tendencia al aburrimiento. En cambio, las
actividades de tiempo libre no estructuradas como la televisidn
y estar con los amigos/as facilitan la motivacidén intrinseca

pero no concentracidén o desafio.

Shernoff y Vandell (2007) compararon las experiencias subjetivas

de adolescentes en seis tipos de actividades (deportivas,
artisticas, de socializaciédn, deberes, de enrigquecimiento
académico y Jjuegos de estar sentado). Encontraron que los

adolescentes consideraron a las actividades deportivas vy
artisticas como las uUnicas actividades de las evaluadas que al
mismo tiempo implicaban concentracidén, interés vy disfrute;
caracteristicas que para estos autores se relacionan con

aprendizaje, desarrollo de talentos y creatividad.
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4. Redes sociales de apoyo/capital social

Generalmente, participar en este tipo de actividades permite a
los nifios/as y adolescentes entrar en contacto con un grupo de
iguales normativo y con adultos fuera del aula. Les permite
pertenecer a un grupo reconocido y valorado socialmente (Bartko
vy Eccles, 2003; Eccles y Barber, 1999; Eccles et al., 2003) de
forma que se cubren las necesidades de relacidn social y de
sentido de pertenencia a un grupo, propias de la media infancia

vy temprana adolescencia (Eccles, 1999).

Las relaciones con iguales también representan una influencia
notable en el proceso de socializacidn de los nifios/as. Shaffer
(2002) destaca su importancia porque facilita interacciones
entre personas de la misma edad o estatus, diferentes de las que
mantiene con padres, hermanos mayores, maestros u otras personas
gque pertenecen al sistema social del nifio/a. De esta forma les
permite entender y valorar las perspectivas de otras personas
iguales a ellos contribuyendo al desarrollo de competencias

sociales dificiles de adgquirir en otro tipo de relaciones.

Ademds, también permite interacciones de edades mixtas. Por un
lado, la presencia de iguales de edad inferior puede fomentar el
desarrollo de cuidado, inclinaciones prosociales, asertividad y
habilidades de liderazgo en nifios/as més mayores. Por otro, los
nifios/as mayores pueden servir de modelos o guias de expertos

para los mas pequefios.

Como indica Lépez (1985), la influencia del grupo de iguales es
especialmente significativa para el conocimiento de 1la propia
identidad, 1la autoestima y la adquisicidén del rol sexual; el
aprendizaje de numerosas habilidades sociales; el sentimiento de

pertenencia al grupo y la construccidn social.

Asi, 1las actividades extraescolares permiten un contexto de
relacidén con 1iguales en un formato seguro vy estructurado
ocupando el tiempo en actividades productivas. Si el grupo es
normativo, se presupone que la influencia serd positiva y resta
tiempo para implicarse en actividades de riesgo. Como indican
Feldman y Matjasko (2005), ser miembro de un grupo estructura lo
que la persona hace durante su tiempo y los valores y las normas

a los gque se expone.
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Ademds, tanto los iguales como los adultos sirven de modelos
para aprender a relacionarse con los demds, competencias de gran
utilidad para el futuro. La calidad de las relaciones con 1los
demds son un buen indicador del ajuste personal y social en la

nifiez y un fuerte predictor de la adaptacidén futura.

Estas actividades les permiten tener una red de apoyo que de
otra manera puede que no la tuvieran. Si, por ejemplo, el clima
familiar no es Oéptimo, tener un grupo social normativo
extrafamiliar serd aun més importante. Incluso, pueden moderar
las consecuencias negativas de las relaciones problemdticas

entre miembros de la familia.

Disponer de modelos adaptados socialmente es importante en esta
etapa del desarrollo si tenemos en cuenta los resultados de
Greenberger, Chen y Beam (1998) que muestran la gran influencia
que ejercen otros adultos diferentes a los padres en la
poblacidén adolescente. Los atributos gque destacaban de estos
adultos de referencia se relacionaban con la adaptacidn
psicosocial de 1los Jjévenes como problemas de conducta vy
sintomatologia depresiva. Por otro 1lado, es wuna forma de
facilitar 1la monitorizacidén cuando los padres no estén
disponibles, wuna via de contar con supervisidédn competente

(Darling, 2005).

5. Desarrollo de habilidades y competencias

Se trata de actividades que es posible gque permitan desarrollar
un gran rango de habilidades fisicas, interpersonales, de
liderazgo e 1intelectuales (Bartko y Eccles, 2003; Davalos,
Chavez vy Guardiola, 1999; Eccles et al., 2003); asi como el
desarrollo de competencias sociales y emocionales tales como
recuperarse de derrotas v fracasos y resolver disputas
amigablemente que pueden ser uUtiles para una amplia variedad de
contextos (Darling, Caldwell y Smith, 2005; Dworkin, Larson Yy
Hansen, 2003). Todas ellas les puede ayudar a construlr un
sentido de si mismo positivo, explorando lo que hacen mejor, 1lo
gque a su vez les ayuda a crear un sentimiento de autovalia vy
autoeficacia. En este sentido, Larson (2001) apunta que el hecho
de que sean actividades que al mismo tiempo supongan motivacidn
intrinseca y —concentracidén facilita el desarrollo de 1la

capacidad de iniciativa.
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Segun Masten vy Coatsworth (1998), estas actividades pueden
fomentar y mostrar los talentos individuales, favoreciendo un
sentido global individual de competencia, eficacia, autoestima y
bienestar yva que se crean oportunidades en las que se sienten
competentes y aceptados. Incluso, para algunos estudiantes puede
ser el uUnico lugar relacionado con el contexto escolar donde

tienen éxito.

La mayoria de estas afirmaciones son planteamientos tedricos no
comprobados empiricamente. No obstante, algunos estudios han
analizado las expectativas de los padres respecto a estas
actividades y las propias experiencias de los adolescentes que
las practican y apoyan parte de estas afirmaciones. Asi, Dunn,
Kinney v Hofferth (2003) realizaron un estudio cualitativo para
medir las expectativas de los padres respecto a las actividades
extraescolares. Estos las concebian como herramientas utiles
para el desarrollo moral, personal y social de los nifios/as. Por
otra parte, ademéds de proporcionar oportunidades para divertirse
e interactuar con otros nifios/as fuera del colegio, los padres
veian que también les podian proporcionar oportunidades para
descubrir talentos innatos v ser fisicamente activos.
Consideraban que les ayudaban a desarrollar las cualidades
necesarias para llegar a ser adultos competentes: fe y valores,
responsabilidad, respeto, habilidades sociales (llevarse bien
con otros, resolver conflictos y adaptarse a varios ambientes),

trabajo en equipo y comportamientos de ayuda.

Hansen, Larson y Dworkin (2003) compararon las impresiones de
los propios adolescentes en tres tipos de actividades
principales: actividades de Jjévenes (deportes, artisticas,
comunidad, etc.), estar en clase y estar con los amigos.
Informaron de méds experiencias de aprendizaje como desarrollo de
la iniciativa, exploracidén de la identidad, aprendizaje
emocional, desarrollo de habilidades de equipo y formacidén de
lazos con miembros de la comunidad en actividades de jdévenes que
en los otros dos contextos. Ademds, el tipo de actividad también
se relacionaba con diferentes experiencias. Las actividades
deportivas se relacionaban con identidad laboral y desarrollo
emocional vy las actividades vocacionales y comunitarias con
identidad, normas prosociales y vinculacidédn con adultos. Larson,

Hansen vy Moneta (2006) contrastaron las experiencias de
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adolescentes en diferentes categorias de actividades
extraescolares y observaron que en actividades vinculadas al a
practica religiosa informaban de experiencias relacionadas con
identidad, regulacidén de emociones y desarrollo interpersonal.
En deportes y artisticas méds de iniciativa, aunque en deportes
también méds estrés. Por uUltimo, en actividades de servicio a la
comunidad desarrollo de trabajo en equipo, relaciones positivas

y capital social.

Estos resultados muestran dque en el caso de comprobarse
empiricamente que las actividades extraescolares permiten el
desarrollo de las habilidades y competencias mencionadas, éstas
supondrdn un potencial factor protector de problemas de conducta
y emocionales y facilitaran la promocidén de la salud mental en

nifios/as y jdévenes.

6. Identidad escolar

Esta Ultima caracteristica es aplicable preferentemente a las
actividades extraescolares que se organizan desde la escuela y/o
AMPA. Este aspecto puede ser especialmente importante en
aquellos alumnos/as que se encuentran en situaciones de riesgo

de fracaso escolar.

1.3.4 Estado actual de la investigacidén

En sus origenes, la investigacidén sobre las actividades
extraescolares ha sido objeto de atencidén de la Sociologia vy

esta tradicidén ha permanecido durante décadas.

En nuestro pais sigue predominando un enfoque socioldégico en el
gque se agrupan estudios gque fundamentalmente describen los
porcentajes de participacidén en actividades extraescolares segun
la edad, el sexo, el tipo de escuela y otra serie de variables
sociodemograficas. Este tipo de trabajos han permitido dar
cuenta de 1la generalizacidén actual de la préctica de estas
actividades cuando se comparan los indices de participacidén de

diferentes afios.
Los estudios han sido realizados preferentemente por organismos

como el Instituto Nacional de Evaluacidédn y Calidad del Sistema

Educativo (INECSE), el Instituto de 1la Juventud (INJUVE), la
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Fundacidén Santamaria, la Fundacidén Jaume Bofill en colaboracidén
con el Ayuntamiento de Barcelona, la Fundacidén La Caixa, la
Federacidé d’Assoclacions de Mares 1 Pares d’Alumnes de Catalunya

(FaPaC) y el Consorci Institut d’Infancia i1 Mon Urba (CIIMU).

Sin embargo, la literatura cientifica méds reciente muestra dque,
mayoritariamente en EEUU, ha surgido el interés en el ambito de
la Psicologia del Desarrollo. Asi, existe una creciente
fascinacién por el estudio de las consecuencias para el
desarrollo que puedan tener este tipo de actividades en 1los
nifios/as y adolescentes. Segun Eccles y Templenton (2002), los
motivos se relacionan principalmente con aspectos académicos:

1) La preocupacidén por el posible papel de tales actividades
en la promocién del rendimiento académico vy en la
prevencidén del abandono v la falta de compromiso
escolares.

2) Los niveles de fracaso escolar actual.

3) La preocupacidén por la adecuada preparacidén de los jdvenes
para entrar en el mercado laboral.

4) La cantidad de tiempo que pasan sin supervisar un

importante numero de jdévenes.

La repercusidén de las actividades extraescolares en el &ambito
académico ha sido ampliamente estudiada en poblacidn
adolescente. Sin embargo, la concepcidén de estas actividades

como factor protector de la salud mental es menos conocida.

1.4 Actividades extraescolares 24 variables

académicas

1.4.1 Notas o puntuaciones en tests estandarizados

Una de las variables académicas méds estudiada es la nota o
calificacidén obtenida por los alumnos/as o las puntuaciones en
diversos tests estandarizados que evaluan habilidades
matemdticas vy linglisticas preferentemente. En general, los
resultados tienden a encontrar relacidén en el sentido esperado
pero no siempre, posiblemente debido a diferencias

metodoldégicas. La relacidn puede estar mediada por el tipo de
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actividades extraescolares, la muestra, la edad de 1los
participantes, el organismo promotor de las actividades, la
medida de la participacidén en actividades extraescolares, etc.
En este sentido, existen estudios que utilizan la participaciédn
en actividades extraescolares para crear portafolios de
utilizacidn del tiempo (Feldman v Matjasko, 2007),
investigaciones que Uunicamente analizan las actividades
deportivas (Broh, 2002; Melnick, Sabo vy Vanfossen, 1992),
trabajos que consideran las actividades extraescolares de forma
global (Cooper et al., 1999; Darling, 2005; Darling et al.,
2005; Dumais, 2006; Marsh, 1992) o que examinan diferentes
categorias de actividades extraescolares de forma separada
(Barber, Eccles y Stone, 2001; Dumais, 2006; Eccles vy Barber,
1999; Fletcher, Nickerson y Wright, 2003; Fredricks vy Eccles;
2006) .

Feldman y Matjasko (2007) han analizado el impacto que tendria
el combinar las actividades en las que participan estudiantes
adolescentes. Crearon, de forma tedrica, 6 categorias de
participacidén en actividades mutuamente excluyentes al no
encontrar clusters precisos. Los estudiantes seleccionaron las
actividades en las que participaban durante el presente curso
escolar o tenian intencidén de participar de un listado de 33
clubes, organizaciones vy equipos del centro escolar. Las
categorias seleccionadas fueron: deportes uUnicamente, clubes
académicos Unicamente, actividades escolares Unicamente,
actividades artisticas Uunicamente, multiples tipos de
actividades y no participacidn. Encontraron que los adolescentes
gque participaban en miltiples actividades o en actividades
unicamente académicas obtuvieron las mejores notas; los
estudiantes que no participaban en ninguna actividad presentaban
los peores resultados v los otros tres grupos no se
diferenciaban entre ellos pero se situaban en una posiciédn

intermedia.

Las investigaciones que Unicamente trabajan con actividades
deportivas no muestran resultados coincidentes. Melnick et al.
(1992) encontraron que la participacidn en actividades
deportivas tenia poco que ver con las notas (nota global) vy
puntuaciones en tests estandarizados. Para estos autores se

trata de un recurso principalmente social més que académico. No
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obstante, la muestra de estudio estaba compuesta por
adolescentes de minorias étnicas, por lo que la generalizacidn
estd limitada. Broh (2002) observd que la participacidén en
actividades deportivas durante dos cursos académicos se
relacionaba consistentemente con beneficios, aungue pequefios, en
las notas de 1los estudiantes adolescentes en materias como

matemdticas e inglés pero no en lectura.

Los estudios que han considerado las actividades extraescolares
de forma global informan que la préactica de actividades
extraescolares y el tiempo de dedicacidén semanal se relacionaban
con mejores resultados académicos de adolescentes (Cooper et
al., 1999; Darling, 2005; Darling et al., 2005). En cambio, los
gque trabajan con el numero de actividades extraescolares no
todos coinciden (Dumais, 2006; Fredricks y Eccles, 2006; Marsh,
1992). Marsh (1992) encontrdé que los jdévenes que se implicaban
en mads actividades a los 16 afios mostraban mejores notas a los
18 afios. Fredricks y Eccles (2006) no detectaron asociaciones
entre el numero total de actividades extraescolares y las notas
de los adolescentes. En cambio, si utilizaban la variable numero
de categorias de actividades en las dque participaban 1los
adolescentes observaron relacidén positiva con las notas, aunque
el efecto era pequefio y Unicamente se observdé en la cohorte de
mayor edad. Dumais (2006) analizd la asociacidn entre el numero
de actividades extraescolares y ganancias en puntuaciones en
lectura y matemdticas en dos cursos posteriores a la evaluacidn
asi como en la puntuacién en habilidades 1lingiisticas en una
muestra de nifios/as en edad preescolar y escolar. Observd que
mayor numero de actividades se relacionaba positivamente con
mejores puntuaciones en lectura dos afios después pero no tenia

efecto en matemdticas y lengua.

Los trabajos que han agrupado las actividades extraescolares por
categorias han observado que la relacidén con 1los resultados
académicos tiene que ver con el tipo de actividad. Eccles vy
Barber (1999) categorizaron las actividades en prosociales,
equipos deportivos, implicacidén en el centro educativo, artes
escénicas y clubes académicos vy encontraron gque todas se
relacionaban positivamente con mejores notas medias en el
instituto. Sin embargo, Fletcher et al. (2003) analizaron las

relaciones en adolescentes con tres tipos de wvariables
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(deportivas, religiosas vy clubes) vy Unicamente observaron
relaciones con la variable numero de clubes en los dque
participaban. Fredricks y Eccles (2006) trabajaron unicamente
con las categorias clubes escolar y deportes organizados en una
muestra de adolescentes Y encontraron asociaciones
significativas Unicamente con la primera. Dumais (2006)
diferencidé las actividades extraescolares en musica, danza,
artes escénicas, arte, deportes y clubes. Mejores resultados en
lectura dos cursos académicos después tenian que ver con la
danza, los deportes y la miusica, esta Ultima preferentemente en
nifios/as de estatus socioecondmico inferior. Las habilidades
lingiiisticas uUnicamente se relacionaban con clases de arte vy
fundamentalmente en los nifios y nifias de estatus socioecondmico
inferior. Las puntuaciones en matemdticas se asociaban
exclusivamente con clases de danza. Las habilidades matemdticas
con musica y deportes, pero principalmente en nifios y nifias de

estatus inferiores en ambos casos.

En nuestro pais también se ha hecho algiun estudio similar
(Soriana et al., 2006; Trilla y Rios, 2005). Trilla y Rios
(2005) encontraron una relacidén ©positiva entre practicar
actividades extraescolares y el rendimiento académico (alto,
medio-alto, medio-bajo y bajo) en una muestra de 1901 chicos y
chicas de la provincia de Barcelona entre 11 y 16 afios. Estos
autores también observaron que habia diferencias segun el tipo
de actividad. Habia més porcentaje de alumnos/as que presentaban
niveles altos de rendimiento académico que iban a idiomas,

actividades artisticas y esplais.

Igualmente, Moriana et al. (2006) estudiaron la relacidén entre
la participacidén en actividades extraescolares y el rendimiento
académico (nota media de la Ultima evaluacidén). Realizaron el
estudio con de 222 estudiantes de Cdérdoba de primero y segundo
de ESO de centros publicos y privados. Encontraron relaciones
significativas en el sentido esperado. Ademds, posteriormente
dividieron los chicos y chicas que participaban en actividades
extraescolares en tres grupos, segun el tipo de actividades que
practicaban: académicas (idiomas, informética, clases de apoyo,
etc.), deportivas y mixtas (de los dos tipos anteriores).
Observaron que los alumnos/as del grupo mixto obtuvieron mejores

resultados que los otros dos vy, a su vez, los alumnos/as del
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grupo académicas mejor que los/las de deportivas. Sin embargo,
habia més probabilidad de alumnos/as gque habian suspendido o
iban mAs Jjustos que practicaran actividades deportivas y de
refuerzo escolar. Cabe destacar que ambos estudios se han
realizado con adolescentes y ninguno ha estudiado la relacidn de
forma separada para chicos y chicas o ha controlado variables de
confusidn Como el estatus socioecondmico, educativo Y

ocupacional familiar.

En conjunto, 1la participacidén en actividades extraescolares
durante la adolescencia es mds positiva para el rendimiento
académico que la no participacidn, tanto a corto como a medio
plazo. No obstante, esta relacidén parece depender del tipo de
actividad. Asi, practicar Unicamente actividades deportivas no
parece tener relacidén con el nivel académico y, en cambio, otro
tipo de actividades como las artisticas o académicas si. De
todas formas, es preciso remarcar que en nifios y nifias de edades
inferiores los resultados de estudios que analizan la relacidn
entre las actividades extraescolares vy el nivel académico

apuntan en la misma direccidn pero son escasos.

En general, la participacidén en determinadas actividades
extraescolares puede resultar una herramienta uUtil de cara a
promover el desarrollo académico de la poblacidn infanto-juvenil
con los consecuentes efectos positivos en la salud mental. La
existencia de problemas de rendimiento académico, como es el
caso de la lectura, se ha identificado como un factor de riesgo
de aparicidén de problemas comportamentales y emocionales
(Ackerman, Izard, Brown y Smith, 2007; Arnold et al., 2005;
Bennett, Brown, Boyle, Racine y Offord, 2003; Daniel et al,
2006; Goldston et al., 2007), asi como de abandono escolar
temprano con baja probabilidad de acabar la ensefilanza secundaria
(Daniel et al., 2006). Por otro lado, el nivel educativo de los
individuos continia estando en el punto de mira de 1los

representantes politicos de los diferentes paises.

Recientemente han aparecido estudios gque muestran la presencia
de niveles de lectura no deseables entre chicos/as y jévenes que
han disparado las alarmas social y politica; 1la lectura se
considera un factor primordial en toda clase de aprendizaje

personal y enriquecimiento intelectual. El1 informe del Proyecto
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Internacional para la Produccién de Indicadores de Rendimiento
de los Alumnos, denominado Proyecto PISA (Programme  for
Indicators of Student Achievement; Ministerio de Educacidén vy
Ciencia, 2007), sobre el rendimiento educativo de alumnos/as de
15 afios en competencia lectora, matemdtica y cientifica, muestra
gque se ha producido un descenso general en todos los paises en
comprensidén lectora, siendo este descenso notable en el promedio
espafiol. Este resultado va en consonancia con el obtenido en el
estudio, Progress 1in Internacional Reading Literacy (PIRLS;
Mullis, Kennedy, Martin y Sainsbury, 2007), de la International
Association for the Evaluation of Educational Achievement (IEA),
que valora la comprensidén lectora en edades inferiores (a los 9

afios) .

1.4.2 Abandono escolar

El abandono escolar es otra de las preocupaciones actuales va
que se ha visto relacionado con consecuencias negativas en
diversas &reas. Los estudiantes que abandonan los estudios
tempranamente tienen menos opciones laborales o, en todo caso,
sus puestos de trabajo tienden a ser de baja calificacidn
profesional, pocos ingresos y pocas posibilidades de desarrollo.
Ademds, también es més probable que presenten problemas de salud
mental, se involucren en actividades delictivas, tiendan a
recibir prestaciones sociales v se impligquen menos en

actividades politicas (Christle, Jolivette y Nelson, 2007).

Diferentes investigaciones han demostrado una relacidén positiva
entre la participacidén en actividades extracurriculares vy la

permanencia en el centro educativo de enseflanza secundaria,

especialmente en colectivos de riesgo (Davalos et al., 1999;
Mahoney, 2000; Mahoney vy Cairns, 1997; Marsh, 1992; McNeal,
1995; Melnick et al., 1992). Marsh (1992) encontrd relacidn
significativa entre la participacidn en actividades

extraescolares durante los dos afios del instituto se relacionaba
con menor absentismo escolar. Melnick et al. (1992) observd
menor riesgo de abandonar los estudios antes de acabar el
bachillerato en determinados colectivos minoritarios de una
muestra de jdévenes afro-americanos e hispénicos. McNeal (1995)
relacioné cuatro categorias de actividades extraescolares

(deportivas, artisticas, académicas y vocacionales) y encontrd
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que la participacidén en actividades deportivas se relacionaba

con menor probabilidad de abandono escolar.

Mahoney vy Cairns (1997) detectaron que la probabilidad de
abandonar los estudios tempranamente era fundamentalmente menor
en estudiantes de riesgo (menos competentes académica vy
comportamentalmente) qgque habian participado en actividades
extraescolares a 1los 13 afios. Mahoney (2000) también observd
menor probabilidad de abandonar los estudios en el grupo de
estudiantes de méds riesgo (edades superiores a los compafieros de
clase, presencia de agresividad, baja competencia académica,
menos popularidad y bajo estatus socioecondmico) que habian
participado en actividades extraescolares. Otro de los estudios
examind el papel de las actividades extracurriculares
(orquesta/misica, deportes, otras actividades) en el abandono
escolar en adolescentes mexico-americanos v blancos no
hispdnicos vy encontrdé que la participacidén en actividades,
excepto en orquesta/musica, se relacionaba con permanecer en el
colegio en ambos grupos étnicos y en los dos sexos (Davalos et
al., 1999).

Las causas de renuncia de la escolarizacidén en etapas tempranas
pueden ser multiples vy provenientes de diferentes &mbitos
(individual, familiar, social, escolar, comunidad, etc.). No
obstante, todos aquellos esfuerzos destinados a disminuir las
tasas de abandono escolar son de gran utilidad. En este sentido,
la participacién en actividades extraescolares parece incidir

positivamente en la trayectoria académica de los adolescentes.

1.4.3 Valoraciones y percepciones sobre el centro educativo

Algunos investigadores han analizado la relacidén entre la
participacidén en actividades extraescolares y las valoraciones y
actitudes sobre el centro educativo (Davalos et al., 1999;
Darling, 2005; Fredricks y Eccles, 2006; Gilman, 2001). Davalos
et al. (1999) encontraron en una muestra de adolescentes méxico-
americanos y blancos no hispédnicos que los que participaban en
actividades extraescolares (deportes, Dbanda/musica vy otras
actividades) tenian una percepcidén méds positiva del profesorado,
las clases vy las experiencias educativas gque 1los que no

participaban, independientemente de la etnia o el sexo.
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Gilman (2001) estudidé 1la relacidén entre la participacidén en
actividades extraescolares y la satisfaccidén wvital. Utilizd el
Multidimensional Students’ Life Satisfaction Scale (MSLSS;
Huebner, 1994) para evaluar la satisfaccidén en cinco &reas
especificas de la vida: familia, amigos, escolar, ambiente vy
personal. Encontrdé que los estudiantes que participaron en mayor
numero de actividades extraescolares durante la ensefianza
secundaria informaban de mayor satisfaccidén en el &4rea escolar.
No se observaron diferencias en las otras &reas vitales. Darling
(2005) analizd la relacidn entre la participacidén en actividades
extraescolares y 1las actitudes de los adolescentes hacia el
centro educativo en un estudio longitudinal de tres afios de
duracidén. Encontrdé que mayor numero de afios de participacidn se
relacionaba positivamente con actitudes mé&s positivas hacia el
centro educativo, es decir, era mejor valorado y se sentian més

comprometidos.

Por ultimo, Fredricks v Eccles (2006) relacionaron la
participacidén en actividades extraescolares y el sentido de
pertenencia del alumno/a en el centro educativo. Trabajaron con
tres cohortes y diferentes medidas de la participacidén en
actividades. Encontraron gque, en general, habia mds relacidén en
la cohorte de mayor edad. Mayor numero de actividades y mayor
tipo, asi como  mayor consistencia de participacidén en
actividades deportivas se relacionaba con mayor sentido de

pertenencia en la cohorte de mayor edad.

En conjunto, todos los trabajos apuntan que los estudiantes que
practican actividades extraescolares tienen una percepcidn
positiva del centro educativo. El abandono escolar se relaciona
con la valoracidén gque hacen los alumnos sobre su experiencia
educativa. Por lo tanto, si los estudiantes que participan en
estas actividades se sienten méds vinculados al centro educativo
y hacen valoraciones mdAs positivas sobre el mismo, tendréa
efectos positivos en la permanencia en el centro. Como indica
Oliver (1995), 1la participacidén en actividades extraescolares
facilita el interés del alumno/a por el centro educativo,
aumenta su sentido de identidad vy le permite una mayor

exposicidén y autosatisfaccidn.
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Estos resultados pueden llevar a pensar que la relacidn tiene
gue ver con gque las actividades estén organizadas o no por el
propio centro educativo. No obstante, en algunos de los estudios
citados consideran actividades tanto internas como externas. Por
lo tanto, tal y como indica Gilman (2001), la relacidén parece
existir independientemente de quién sea el organizador de las

actividades.

l.4.4 Aspiraciones y logros académicos y laborales

Varios investigadores también han hipotetizado que la
participacidn en actividades extraescolares durante la
preadolescencia y adolescencia puede tener influencia positiva
en la trayectoria académica y laboral de los estudiantes. En
este sentido, trabajos longitudinales recientes han estudiado 1la
relacidén entre las actividades extraescolares y el numero de
afios de escolarizacidn alcanzados, la asistencia a la
universidad y las expectativas laborales (Barber et al., 2001;
Darling et al., 2005; Eccles y Barber, 1999; Mahoney et al.,
2003; Marsh, 1992; zaff, Moore, Papillo y Williams, 2003). De
esta forma, Marsh (1992) comprobdéd que 1los alumnos/as que
participaban durante los dos Ultimos afios de instituto en
actividades extraescolares tenian més aspiraciones educativas y

mayor probabilidad de ir a la universidad.

Eccles vy Barber (1999) observaron gque la participacidén en
actividades extraescolares durante la ensefianza secundaria se
relacionaba con mayor probabilidad de estar en la universidad a
los 21 afios. Inicialmente, todas las categorias de actividades
consideradas se relacionaban positivamente (prosociales,
deportivas, implicacidén centro educativo, artisticas y clubes
académicos); pero una vez controladas variables como el sexo, el
nivel educativo de la madre, aptitudes intelectuales y el nivel
de comportamiento de riesgo a los 16 afios, se perdia la relacidn

con las actividades prosociales y artisticas.

Barber et al. (2001) estudiaron la relacién entre 1la
participacidén en cuatro tipos de actividades y los efectos 6
afios después de terminar los estudios secundarios. Encontraron
que participar en actividades prosociales, artisticas,

deportivas y de implicacidén en el centro educativo se relaciona
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con mayor numero de afios académicos finalizados y asistencia a
la universidad. Ademés, las actividades deportivas se
relacionaban con percepcidén de trabajo futuro vy autonomia
laboral. No obstante, el control de determinadas variables
eliminaba la relacidén entre las actividades prosociales y el
numero de afios de educacidén. También es preciso remarcar dJue
encontraron un efecto interactivo entre el sexo y 1las
actividades artisticas de forma que era en los chicos en donde
se encontraba la relacidén positiva entre estas actividades y més

afios de educaciédn.

Mahoney et al. (2003) examinaron el estatus educativo a los 20
afios seguin la consistencia de la participacidén en actividades
extraescolares durante los 13-14 afios y los 15-16 afios.
Observaron que la participacidén se relacionaba positivamente con
mayores aspiraciones educativas. Asimismo, la asistencia a la
universidad también se relacionaba positivamente con la préactica
de actividades pero fundamentalmente en el colectivo de mayor
riesgo. En los alumnos/as con menor competencia y menos de dos
afios de participacidén en estas actividades era menos probable
asistir a la universidad en comparacidén que a los que habian
participado cuatro afios y también eran valorados como menos
competentes. En cambio, en los alumnos/as con alta competencia
no habia relacidén entre la asistencia a la wuniversidad y la

participacidén en actividades extraescolares.

zaff et al. (2003) encontraron que la participacidédn consistente
(desde los 14 hasta los 18 afios) en actividades
extracurriculares promocionadas tanto por el centro educativo
(académicas, deportivas, artisticas, civicas vy/o clubes de
hobbies) como no (boy scouts, grupos religiosos y/ grupos de
jévenes del vencindario o comunidad) predecia mayor probabilidad
de ir a 1la universidad una vez tenidos en cuenta aspectos
demogréficos, familiares e individuales. Por ultimo, Darling,
Caldwell vy Smith (2005) encontraron que la participacidn
consistente durante dos afios escolares en actividades
extraescolares se relacionaba con mayores aspiraciones
académicas, es decir, con altas expectativas en cuanto al nivel

académico que esperan alcanzar.
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En conjunto, los resultados apoyan que 1la préactica de
actividades extraescolares durante la educacidn secundaria es un
predictor de resultados académicos y laborales positivos. Por lo
tanto, motivar a la participacidén en actividades extraescolares
puede ser recomendable de <cara a promover el desarrollo
positivo. No obstante, es preciso destacar que el control de
determinadas variables individuales o familiares disminuye la
fuerza de 1la relacidn positiva entre practicar actividades
extraescolares e 1ir a la universidad o resultados laborales.
Ademés, no todas las categorias de actividades tienen
potenciales beneficios. En este sentido, las actividades
prosociales parecen ser las que muestran una relacidn més débil
0 menos consistente. Por otra parte, también es destacable que
algunos investigadores han encontrado un mayor efecto en grupos

de adolescentes de riesgo.

1.4.5 Expectativas de los profesores

Otro de 1los aspectos estudiados relacionados con el &mbito
académico es el de las expectativas de los profesores. Aungue
Unicamente contamos con un estudio, sus resultados apoyvan la
idea general de que las actividades extraescolares pueden tener
repercusiones positivas a nivel académico para los chicos vy

chicas que las practican.

Partiendo de 1la premisa de que las expectativas de 1los
profesores pueden repercutir en el rendimiento académico de 1los
alumnos/as, van Matre, Valentine y Cooper (2000) examinaron el

impacto diferencial de tres tipos de actividades de después del

colegio (trabajar, pertenecer a un o varios <clubes de
actividades extraescolares o no tener implicaciones
extraescolares), ademds de dos caracteristicas individuales muy

asociadas con las expectativas del profesorado en estudios
previos (sexo v estatus socioecondémico familiar) . E1l
investigador manipulaba el tipo de informacidén que se facilitaba
al profesor/a sobre el alumno/a y solicitaba que el profesor
respondiera a tres tipos de preguntas: prediccidén de las notas
que el alumno/a obtendria durante el curso, estimacidén de la
probabilidad de que el alumno/a acabara el instituto vy
probabilidad de que el alumno/a fuera a la universidad.

Observaron que los profesores esperaban que los estudiantes gue

50



Marco tedrico

participaban en actividades extracurriculares tuvieran mejores
notas, era méds probable que se graduaran y que fueran a la
universidad en comparacidén a los que trabajaban o no hacian nada
después del horario lectivo. También estudiaron las
interacciones y encontraron que el principal efecto encontrado
fue que se esperaba que los que menos probabilidad tenian de ir
a la universidad eran los chicos vy chicas de -estatus
socioecondmico bajo que no participaban en actividades después

del horario lectivo.

Este resultado da cuenta de que la participacidén en actividades
extraescolares puede generar expectativas también en los propios
profesores por la valoracidén que tienen de las mismas.
Igualmente, puede darse el caso de que el tipo de alumnos/as dgue
practican estas actividades esté estereotipado. No obstante,
dado que hoy en dia son tan habituales, es posible que el
estereotipo tenga que ver méds con los chicos y chicas que no las

practican.

1.4.6 Sintesis de resultados

Como va se ha hecho referencia anteriormente, existe un
importante numero de estudios realizados con variables
académicas. En general, los datos apoyan las extraescolares como
actividades del tiempo fuera del horario lectivo relacionadas
con consecuencias positivas a nivel académico. No uUnicamente los
chicos v chicas que las practican tienen mejores calificaciones
académicas, sino que también es menos habitual que abandonen los
estudios y més probable que valoren positivamente el centro
educativo, vayan a la universidad y sean mejor valorados por sus
profesores. El hecho de que desde diferentes variables escolares
se obtengan resultados en la misma lina da mayor robustez.
Ademds, una parte importante de los estudios realizados son
longitudinales o consideran la participacidén en actividades

extraescolares durante méds de un afio académico.

No obstante, es preciso remarcar que hay que tener en cuenta los
tipos de actividades extraescolares y las variables de control
consideradas ya que pueden variar la relacidén y, por tanto,
influir en la interpretacidén de resultados. Por otra parte,

algunos estudios sefialan que parece ser que estas actividades

51



Marco tedrico

pueden resultar méds beneficiosas para determinados colectivos de
riesgo. Los datos son preliminares, pero en todo caso apuntan la
importancia de realizar estudios que puedan replicar estos
resultados. Por ultimo, como se constata, la mayoria de
investigaciones se han realizado en adolescentes. Seria
igualmente necesario poder contar con datos en poblaciones més
jévenes que permitan conocer si la participacidédn en edades

tempranas tiene algun tipo de repercusidn.

1.5 Actividades extraescolares y salud mental

La tradicidén investigadora sobre las actividades extraescolares
desde la Psicologia del Desarrollo y la Psicologia Educativa no
es extensible al &mbito de 1la salud mental. Los potenciales
beneficios que pueda tener la implicacidén en este tipo de
actividades se han relacionado fundamentalmente con mejoras
académicas. La visidén de 1las extraescolares como un posible

factor protector de psicopatologia es méds actual.

1.5.1 Comportamiento antisocial

Recientemente, han surgido estudios que parten de la premisa de
que dedicar parte del tiempo libre a actividades extraescolares
puede tener repercusiones positivas de cara a disminuir la
probabilidad de comportamientos de riesgo. Sus caracteristicas
de estructuracidn, supervisidn, red de iguales adaptados,
modelos positivos adultos, etc., reducen la cantidad de tiempo

disponible para implicarse en comportamientos de riesgo.

Asi, se ha analizado la relacidn entre 1la participacidén en
actividades extraescolares vy el comportamiento antisocial
(Burton y Marshall, 2005; Fauth, Roth y Brooks-Gunn, 2007; Hart
et al., 2007; Mahoney, 2000; Mahoney y Stattin, 2000; Watkins,
2000). Los resultados se encuentran en las dos direcciones,
fundamentalmente dependiendo del tipo de actividad. Asi, Mahoney
(2000) estudid las relaciones entre la participacidén entre los
12 y 16 afios en actividades extraescolares organizadas por el
colegio y comportamientos delictivos a principios de 1la edad
adulta (20 y 24 afios). Observd que la implicacidn en actividades

extraescolares organizadas por el colegio entre los 12 y 16 afios
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predecia menos porcentajes de detenciones policiales a los 20 y
24 afilos, particularmente entre los jdévenes que se encontraban en
situacidén de alto riesgo para llevar a cabo comportamientos
delictivos. Estos jévenes presentaban mayor edad, altas
puntuaciones en agresidén y bajas puntuaciones en competencia

académica, popularidad y estatus socioecondmico.

Mahoney vy Stattin (2000) encontraron gque la participacidn
semanal de adolescentes en actividades altamente estructuradas
(al menos una vez por semana, con iguales de la misma edad y un
lider adulto) estaba asociada con menos comportamiento
antisocial (hurtos en tiendas, emborracharse, destrulr cosas,
pegarse y no asistir a clase) y con tener menos relacidén con
iguales con conducta desadaptada. En cambio, los que
participaban en actividades no estructuradas, es decir, en un
centro recreativo juvenil, tenian amigos mads mayores que ademés
tendian a estar fuera de casa hasta tarde, tenian peores
resultados en el colegio y habian sido mé&s veces detenidos por
la policia. Hart et al. (2007) incluyeron las actividades
extraescolares como ejemplo de factor protector en un estudio
sobre etiologia del comportamiento delictivo en una muestra de
adolescentes entre 14 y 18 afios. Estas actividades sirvieron
para distinguir entre chicos vy chicas no delincuentes,

delincuentes no violentos y delincuentes violentos.

En cambio, el resumen de la tesis de Watkins (2000) con una
muestra de estudiantes de secundaria canadienses indica
resultados contrarios respecto a las actividades extraescolares
de tipo deportivo. En este estudio se incluyeron todo tipo de
actividades deportivas organizadas, no uUnicamente equipos
escolares como se habian considerado en otros estudios. Encontrd
que participar en actividades deportivas se relacionaba
positivamente con cometer actos delictivos, pero el tamafio de la
relacidén dependia de la procedencia de las actividades. Si eran
equipos deportivos escolares habia menos probabilidad de cometer
actos delictivos, pero si eran actividades deportivas de la
comunidad cometian significativamente més actos que los de
equipos escolares o no deportivas. Ademds, también tenia que ver
con el tipo de deporte. Si eran deportes populares, de equipo vy
con contacto habia més actitudes, valores y creencias pro-

delincuencia y personalidad delincuente. En cambio los deportes
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individuales, no populares y de no contacto eran 1los menos
delincuentes. En general, concluye que a pesar de relacionarse
positivamente, se considera un factor de riesgo menor en

comparacidén a otros como las practicas educativas parentales va

oe

gue Unicamente da cuenta de un 2 de 1la wvarianza de

delincuencia.

En linea con esta idea, Burton y Marshall (2005), en un estudio
realizado con 169 adolescentes escoceses, concluyeron due la
participacidén en actividades extraescolares no se podria
considerar un factor protector de comportamientos antinormativos
y agresivos. Encontraron que la participacidén en actividades
deportivas se relaciona positivamente con mayor comportamiento
agresivo. No obstante, los resultados de este estudio deben
interpretarse con cautela dado el tamafio de la muestra. Por
ultimo, Fauth et al. (2007) también han observado que la
participacidén en actividades deportivas después del colegio se

relaciona con més actividad delictiva en adolescentes.

Como se observa, existen pocos estudios y no van en la misma
direccidén. Por un lado se detecta que el hecho de practicar
actividades extraescolares puede disminuir el riesgo de
aparicidén de comportamientos antisociales, pero, por otro, las
actividades de tipo deportivo parecen ser un factor de riesgo
mas que protector. No obstante, las diferencias metodoldgicas
dificultan la comparacién de estos trabajos vy apuntan la

necesidad de ampliar conocimientos en esta area.

1.5.2 Consumo de sustancias

Otro de los comportamientos de riesgo estudiados y relacionados
directamente con la salud mental es el consumo de sustancias
(Barber et al., 2001; Cooley, Henriksen, Nelson y Thompson,
1995; Darling, 2005; Darling et al., 2005; Duncan, Duncan,
Strycker y Chaumenton, 2002; Eccles vy Barber, 1999; Fauth et
al., 2007; Moore y Werch, 2005; Yin et al., 1999). Cooley et al.
(1995) concluyeron gque 1los/las estudiantes adolescentes que
participaban en actividades extraescolares consumian una amplia
variedad de sustancias, aunque la experimentacidén y el uso

dependian tanto de la sustancia como de 1la actividad. No
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obstante, a pesar de consumir sustancias lo hacian en menor

medida que sus compafieros/as no participantes.

Eccles y Barber (1999) encontraron que la participacidén a los 16
afios en actividades prosociales (asistir a 1la iglesia vy/o
participar en servicios de voluntariado vy comunitarios) se
relacionaba con menos consumo de alcohol, de marihuana y de
otras drogas, asi como con menos borracheras a los 18 afios. En
cambio, la participacidén en actividades deportivas (pertenecer a
equipos deportivos) se asociaba con mayor consumo de alcohol vy
borracheras. Barber et al. (2001) concluyeron que la
participacidén en actividades extraescolares a los 16 afios
predecia el consumo de sustancias de abuso a principios de la
edad adulta. La participacidén en actividades prosociales se
relacionaba con menor consumo de alcohol vy marihuana; la
participacidén en actividades de artes escénicas (orquesta del
colegio, teatro o danza) se relacionaba con aumento del consumo
de alcohol entre los 18 vy 21 afios; y 1la participacidén en
actividades deportivas (equipos deportivos) con mayor consumo de

alcohol.

Darling (2005) apunté que la implicacidén en actividades
extraescolares durante mas de un afio predice un menor consumo de
sustancias diferentes al alcohol (tabaco, marihuana y otras). No
encontré diferencias entre participantes y no participantes vy
consumo de alcohol. Duncan et al. (2002) analizaron la relaciédn
entre la participacidén en diversas actividades (actividad
fisica, deportes organizados, actividades no deportivas
organizadas, actividades de voluntariados v actividades
religiosas) y el consumo de sustancias (alcohol, marihuana vy
tabaco) en una muestra de chicos y chicas de 10, 12 y 14 afios.
Analizaron las relaciones separadamente por grupos de edad y
sexo. Encontraron que la préactica de actividades no deportivas
durante el afio en vigor se relacionaba positivamente con mayor
consumo de sustancias sin controlar variables uUnicamente en 1los
chicos de 12 afios, en el resto de grupos no se encontraron
relaciones significativas. Por otro 1lado, consideraron la
actividad fisica por separado y encontraron que el numero de
dias dedicados a actividad fisica se relacionaba con menor

consumo de sustancias en todos los grupos.
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La relacidén entre la participacidén en actividades extraescolares
deportivas y el consumo de sustancias tiene la particularidad de
gque se encuentran resultados en ambas direcciones, es decir,
parecen ser tanto un factor de riesgo como un factor protector
dependiendo de 1la variable dependiente analizada. Estudios
anteriores destacan que practicar actividades extrascolares
deportivas se relaciona con mayor consumo de alcohol. Los
resultados de Darling et al. (2005) apoya esta idea al observar
gque los adolescentes que participan en actividades deportivas
consumen méds alcohol que los gque no participan o los que

participan en actividades no deportivas.

Por otro lado, Yin et al. (1999) encontraron gue la
participacidén en actividades deportivas organizadas tenia un
efecto protector del consumo de marihuana de chicos adolescentes
de familias de origen mexicano. Fredricks vy Eccles (2006)
utilizaron diferentes medidas de participacidén en actividades
extraescolares: duracidén (participar més de un afio), numero de
actividades y amplitud (participar en mds de una categoria de
actividades) en una muestra de adolescentes entre 13 y 18 afios.
Observaron que méds aflos de participacidén en actividades
extraescolares relacionadas con el colegio (clubes escolares) se
relacionaba con menor consumo de alcohol, al contrario que las
actividades deportivas que se relaciona positivamente, en ambos

casos en la cohorte de mayor edad (17 afios).

Moore y Werch (2005) apuntaron que no se podia asumir que
practicar deporte se relacionara positivamente con el consumo de
sustancias. Estos autores estudian la relacidén entre diferentes
categorias de deportes, teniendo en cuenta si estdn patrocinados
por la escuela o por organismos externos, y el consumo de
sustancias. Concluyeron que los deportes patrocinados por el
colegio mayoritarios en chicos (fdtbol, natacidén o lucha),

parecen estar asociados con mayor riesgo de consumo de

sustancias en chicos; en 1las chicas serian los deportes
organizados fuera del colegio (danza, cheerleading,
skateboarding o surf) sin predominancia de un sexo en la
participacidn.

Por ultimo, Fauth et al. (2007) encontraron que los adolescentes

gque participaban en actividades deportivas después del colegio
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presentaban mayor consumo de sustancias durante el Ultimo mes
(alcohol vy marihuana) . En cambio, la participacién en
actividades artisticas (teatro, danza, coro, etc.) v
relacionadas con consejo de estudiantes se relacionaba con menos
consumo de sustancias. La participacidn en grupos religiosos se
asociaba con menos consumo pero principalmente en vecindarios no

violentos.

En suma, aunque haya estudios que han encontrado un efecto
general protector sobre el consumo de sustancias de la
participacidén en actividades extraescolares, las relaciones
dependen tanto de la categoria de actividad extraescolar como
del tipo de sustancia de abuso. Todo apunta a que practicar
actividades deportivas se relaciona con mayor consumo de
alcohol. No obstante, el tipo de actividad deportiva y el
organizador de la actividad también influyen en la relacidén. En
cambio, otro tipo de actividades si parecen tener el efecto
protector esperado. De nuevo, los datos actuales no son
suficientes ni concluyentes y se necesita mds investigacidén al

respecto.

1.5.3 Sintomatologia internalizante y externalizante

Paralelamente a los estudios sobre comportamientos de riesgo,
también han ido surgiendo trabajos que analizan la relacidén de
la implicacidén en actividades extraescolares y sintomatologia
psicopatoldgica. No obstante, el numero de estudios es escaso y
los resultados no son necesariamente coincidentes. Las
diferencias metodoldgicas existentes entre los mismos dificultan
el llegar a conclusiones generales. Por ejemplo, una de estas
diferencias metodoldégicas es 1la fuente de informacidén. No

siempre es la misma y no todos utilizan méds de un informador.

En algunos estudios se utiliza una unica fuente de informacidn
tanto para la medida de la participacidén en actividades
extraescolares como para evaluar la salud mental, siendo en
algunos casos los propios adolescentes (Barber et al., 2001;
Darling, 2005; Fredricks y Eccles, 2006; Mahoney et al., 2002)
o, en otros, sus padres/madres (Hofferth y Sandberg, 2001). En
otros trabajos cuentan con mas de una fuente de informaciédn,

como es el caso del de Fletcher et al. (2003), en el que la
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informacién relacionada con las actividades la facilitan los
padres/madres vy la que tiene que ver con la salud mental tanto
los padres/madres como los maestros. El1 de Bohnert y Garber
(2007) que recoge informacidén tanto de hijos/as como de madres
para las actividades extraescolares y para la presencia de
sintomatologia psicopatoldgica. O, el de Fauth et al. (2007) en
gque la informacidén sobre la participacidén en actividades, la
actividad delictiva y el consumo de sustancias la facilitan los
propios adolescentes y la relacionada con 1la sintomatologia

ansioso-depresiva las madres.

Dado que es posible que parte de las discrepancias en 1los
resultados pueda ser explicada por 1las diferentes fuentes de
informacidén, a continuacidén se detallan los resultados teniendo

en cuenta el informante.

Cuando son 1los padres/madres 1la fuente de informacidédn sobre
salud mental, los resultados no estédn claros. Por un lado,
respecto a la relacidén con sintomatologia externalizante, unos
estudios encuentran que la participacidén en actividades
extraescolares se relaciona negativamente (Hofferth y Sandberg,
2001; Bohnert y Garber 2007) y otros no encuentran relacidn
significativa (Fletcher et al., 2003). No obstante, Hofferth vy
Sandberg (2001) obtienen relacidén con actividades deportivas

pero no con otras actividades estructuradas como las religiosas.

Sin embargo, cuando se analiza la relacidn con la sintomatologia
internalizante, los pocos estudios que existen apuntan a que la
participacidén en actividades extraescolares no se relaciona
significativamente con este tipo de sintomatologia (Bohnert vy
Garber 2007; Fletcher et al., 2003; Hofferth y Sandberg, 2001).
Excepto el de Fauth et al. (2007) que encuentra que la
participacidén de adolescentes en actividades deportivas fuera
del colegio se relaciona con menos sintomatologia ansioso-
depresiva. No obstante, esta relacidén se pierde cuando se
introducen otro tipo de variables individuales y familiares en
el andlisis. En este mismo estudio, la participacidén en
actividades comunitarias (YMCA, “‘boys or girls clubs”) se
relacionaba con mayor sintomatologia fundamentalmente en

vecindarios violentos.
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En el caso de los maestros, uUnicamente hay un estudio y sefiala
gue no hay relacidén entre 1la participacidén en actividades
extraescolares y sintomatologia internalizante y externalizante

(Fletcher et al., 2003).

Segun los propios adolescentes, se observan resultados
contradictorios en cuanto a 1la relacidén de las actividades
extraescolares con sintomatologia internalizante. Mahoney et al.
(2002) encuentran que los adolescentes gue participaban en
actividades extraescolares informaban de un estado de &animo
menos deprimido que los gque no participaban. Barber et al.
(2001) detectan gue participar a los 16 afios en actividades
artisticas predecia ocho afios después intentos de suicidio. En
el estudio de Fredricks y Eccles (2006), la relacidén depende del
tipo de medida de la participacidén en actividades extraescolares
y de la edad de los alumnos/as. Si la variable de medida es la
duracidén de la participacidén (mds de un afio), no se observan
relaciones entre malestar psicoldgico y participacidén en clubes
escolares o clubes deportivos. Sin embargo, si se analiza la
relacidén con el numero total de actividades practicadas o con la
amplitud de la participacién (nimero de categorias de
actividades), la participacidén se relaciona con menor malestar
psicoldégico Unicamente en los alumnos/as de la cohorte de mayor
edad (17 afios). En cambio, Darling (2005) y Bohnert y Garber
(2007) no obtienen relaciones significativas. Respecto a la
sintomatologia externalizante, Bohnert y Garber (2007) son 1los
unicos que 1la evaluan vy obtienen que 1la participacidén en

actividades extraescolares se relaciona negativamente.

Como se puede observar, los estudios relacionados con
sintomatologia psicopatoldgica no son numerosos y no permiten
afirmar si la participacidén en actividades extraescolares puede
ser un factor protector de la salud mental de nifios/as vy
adolescentes. En todo caso, cabe seflalar que précticamente
ningun estudio encuentra que las actividades extraescolares
supongan un factor de riesgo, excepto las artisticas. Parece ser
gque estas actividades se relacionan con intentos de suicidio

afios después.

Tal como se ha mencionado anteriormente, hay varias diferencias

metodoldégicas que dificultan la interpretacidédn y comparacidn de
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resultados. Ademds de las fuentes de informacidén, también
difieren en cuanto a las medidas de 1la participacidén en
actividades extraescolares y de la salud mental, a las variables
de control consideradas y la edad de la poblacidén a la que van

dirigidos entre otros aspectos.

Respecto a la medida de la implicacidén en actividades
extraescolares no hay consenso ni en cuanto al tipo de
actividades ni a la medida de la participacidén. Ademéds, algunos
trabajos consideran categorias de actividades y las analizan por
separado (Barber et al., 2001; Fletcher et al., 2003; Hofferth y
Sandberg, 2001), otros conjuntamente (Darling, 2005; Mahoney et
al.; 2002) y otros tanto por separado como en grupo (Bohnert vy
Garber, 2007; Fauth et al., 2007; Fredricks y Eccles, 2006).

Asi, Barber et al. (2001) facilitan un listado de actividades
organizadas (16 deportivas y 30 no deportivas) en las que se ha
de especificar en cudles se participa, sin tener en cuenta el
grado de participacidédn. Crean cuatro categorias de actividades:
actividades prosociales (ir a la 1iglesia vy/o participar en
actividades voluntarias o de servicio a la comunidad), equipos
deportivos (participar en uno o més equipos deportivos), artes
escénicas (orquesta, teatro y/o danza) y escolares e implicacidn
escolar (participacidén en el consejo de estudiantes, pep club
y/0 cheerleading). Hofferth vy Sandberg (2001) consideran el
tiempo de dedicacidén semanal a 18 categorias de actividades en
las que incluyen los deportes y religiosas como actividades
estructuradas. En el estudio de Fletcher et al. (2003) los
informadores deben indicar un méximo de tres actividades en las

que participan los nifios/as. Las diferentes respuestas se han

codificado en tres categorias: equipos deportivos (incluye
danza), actividades religiosas e implicacidédn en otro tipo de
clubes. Las medidas finales son el numero de equipos,

actividades o clubes en los que participan.

En cambio, Mahoney et al. (2002) establecen unos criterios para
considerar la actividad como organizada (participacidén con otros
nifios/as de la misma edad, con un lider adulto y minimo una vez
por  semana) Yy Ccrean una variable dicotdmica sobre la
participacién en 8 tipos de actividades <consideradas en

conjunto. En el estudio de Darling (2005) se pide a los sujetos
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que informen sobre la participacidén en actividades durante tres
afios, pero en los dos primeros Unicamente sefialan la actividad
mas importante de un listado de 21 y el tercer afio también
indican las horas semanales. De esta forma, trabajan con tres
medidas de la participacidén sin diferencias entre categorias de
actividades: 1) participar o no, 2) tiempo de dedicacidn
semanal, v 3) variabilidad de la participacidn (no
participacidn, participacidén algun afio y participacidn todos los

afios) .

Por ultimo, Bohnert y Garber (2007) crean un instrumento, el
Adolescent Activity Involvement Inventory (AATT), que
administran a adolescentes Y madres para evaluar la
participacidén en cuatro cursos escolares. Se consideraba que
habia participacidn cuando coincidian ambas fuentes de
informacidén. Calculan dos indices de participacidén: numero medio
de actividades vy categorias de actividades (este 1Ultimo
Unicamente se utiliza en los andlisis bivariados). Fredricks vy
Eccles (2006) crean tres medidas: duracidén de la participacidn
en clubes escolares y deportes (afios de participacidn), numero
total de actividades y amplitud de la participacidén (numero de
categorias de actividades). Y Fauth et al. (2007), consideran
por una parte la participacidén en diferentes tipos de
actividades (deportivas, artisticas, escolares, comunitarias vy

religiosas) y, por otra, la amplitud de la participacién.

En cuanto a la medida de de 1la salud mental hay poca
coincidencia en los instrumentos utilizados e, incluso, uno de
los estudios no utiliza una medida estandarizada. Entre 1los
cuestionarios seleccionados se encuentran: la escala de estado
de &nimo depresivo de Diekstra (1995), utilizada por Mahoney et
al. (2002); el Behavior Problems Index (Peterson y Zill, 1986),
empleado por Hofferth y Sandberg (2001); el Child Behavior
Checklist (CBCL; Achenbach y Edelbrock, 1981), escogido tanto
por Fletcher et al. (2003) como por Bohnert y Garber (2007) vy
Fauth et al. (2007) (en este Ultimo Unicamente la sintomatologia
ansioso-depresiva); el Teacher’s Report Form (TRF; Achenbach y
Edelbrock, 1981), seleccionado por Fletcher et al. (2003); una
versidén de la subescala de sintomas psicoldgicos del Center for
Epidemiologial Studies Depression Scale (Radloff, 1977),
utilizada por Darling (2005) ; el Schedule for Affective
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Disorders and Schizophrenia for School-Age Children-Present and
Lifetime Version (K-SADS-PL; Kaufman, Birmaher, Brent vy Rao,
1997), empleado por Bohnert vy Garber (2007) vy el Symptoms
Checklist-90-R (SCL-90-R; Derogatis, Rickels vy Rock, 1976),
escogido por Fredricks y Eccles (2006).

Barber et al. (2001) wutilizan cuatro escalas para medir el
ajuste psicoldégico: estado de &nimo deprimido (3 items),
preocupaciones (3 ditems), aislamiento social (2 ditems) vy
autoestima (3 items). Ademds de tres adicionales para analizar
los intentos de suicidio, haber recibido tratamiento
psiquidtrico o psicoldgico y haber estado en tratamiento por

consumo de alcohol o drogas.

Estas 1investigaciones también difieren en las variables de
control consideradas. Por ejemplo, el estatus sociocecondmico
familiar, una variable claramente relacionada tanto con la salud
mental como con la participacidén en actividades extraescolares,
no se ha tenido en cuenta en tres de los ocho estudios. Barber
et al. (2001) incluyen el sexo y las puntuaciones en capacidad
verbal y matemdtica y el nivel educativo de la madres; Mahoney
et al. (2002) no consideran variables de control; Hofferth vy
Sandberg (2001) tienen en cuenta el sexo del nifio/a, la raza y
etnia, el nivel educativo y la edad del cabeza de familia, la
estructura familiar, el empleo, los ingresos vy el tamafio
familiar; Fletcher et al. (2003) consideran el sexo, la etnia y
el estatus socioecondmico creado mediante el indice de
Hollingshead (SES; Hollingshead, 1975); Darling (2005) incluye
el curso, el sexo y la etnia en todos los andlisis y el consumo
de alcohol durante el primer afio y los acontecimientos vitales
vividos dependiendo del andlisis; Fredricks y Eccles (2006)
consideran el sexo y el nivel educativo de los padres; Bohnert y
Garber (2007) afiaden el SES, la historia de depresidén materna y
la presencia de sintomatologia internalizante o externalizante
cuatro afios antes y, Fauth et al. (2007) consideran el sexo, la
raza, el nivel educativo de la madre, el estado civil de 1la

madre yv el nivel de ingresos familiar.
En cuanto a la edad de la poblacidén diana, los uUnicos estudios

realizados con poblacidn inferior a 13 afios son el de Hofferth y
Sandberg (2001) y el de Fletcher et al. (2003). El primero con
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nifios y nifias menores de 13 afios y el segundo con nifios y nifias
de 10 afios. El resto de estudios se han 1llevado a cabo con
poblacidén adolescente. El1 estudio de Fredricks y Eccles (2006)
trabaja con tres cohortes diferentes de adolescentes en cuanto a
la edad vy encuentran mayores relaciones con el grupo de

adolescentes de edad superior.

A estas diferencias hay que afiadir que los estudios se han
llevado a cabo mayoritariamente en EEUU, por lo la
generalizacién a otros paises o culturas estd claramente
limitada. Las actividades extraescolares tienen un fuerte
influjo cultural tanto respecto al tipo de actividades que se
ofrecen como a los organismos encargados de promocionarlas. En
este sentido, Mahoney et al. (2002), destacan que han utilizado
actividades organizadas por la comunidad en su estudio con
adolescentes suecos porque en su palis, a diferencia de EEUU, es
més habitual que el organizador no sea el propio centro

educativo.

En resumen, los datos con los que contamos en la actualidad aun
no permiten conocer @ si la participacidén en actividades
extraescolares puede ser un factor protector de psicopatologia;
si los nifios/as vy adolescentes dque participan en estas
actividades disponen, a priori, de un mejor estado de salud
mental o si alguna tercera variable da cuenta de la relaciédn
entre las actividades extraescolares vy la salud mental. Es
evidente la necesidad de contar con mayor numero de estudios que
permitan ampliar los conocimientos y mejoren las limitaciones
existentes en la actualidad. En este sentido, futuros estudios
deberian ir encaminados a consensuar la forma de medir las
actividades extraescolares, a seleccionar instrumentos de
evaluacidén de psicopatologia ampliamente utilizados y adaptados
en diversos paises, a contar con mds de wuna fuente de
informacidén y a controlar variables claramente relacionadas con

las variables a estudiar que pueden sesgar los resultados.

En relacidén con 1la ultima idea, asi como hay estudios que
introducen directamente las variables control en los andlisis,
otros como el de Fletcher et al. (2003) muestra datos sin
incluir e incluyendo variables de confusién e ilustran

claramente cdémo la introduccidén de variables control afecta
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significativamente a los resultados. La relacidén significativa vy
negativa encontrada en los andlisis bivariados, segun los
padres, entre la sintomatologia internalizante Y la
participacidén en equipos deportivos desaparece en los andlisis
multivariados. Algo similar ocurre en el estudio de Bohnert vy
Garber (2007), wvarias de las relaciones encontradas en los
andlisis bivariados desaparecen en los andlisis multivariados

con control de variables.

1.6 Actividades extraescolares y competencia social

1.6.1 Salud mental y competencia social

Un constructo claramente vinculado a la salud mental es el de
competencia, entendida como la adaptacidén efectiva de una
persona a su ambiente (Masten Y% Coastsworth, 1998) .
Precisamente, una de las vias de promocidén de la salud mental,
entendida como un recurso Yy no meramente la ausencia de
enfermedad o disfuncidén, es el aumento de la competencia (WHO,
2004a). Por lo tanto, aquellas acciones dirigidas a prevenir la
psicopatologia y promocionar la salud mental deberian tener en

consideracién la competencia. Como indican Masten vy Curtis

(2006), 1la salud mental y 1la competencia comparten aspectos
conceptuales vy factores de riesgo, ademds de relacionarse
empiricamente.

El sistema multiaxial de evaluacién de la cuarta edicidn

revisada del Diagnostic and Statistical Manual of Mental

Disorders DSM-IV-TR (American Psychiatric Association ([APA],
2000), incluye en varios de sus ejes referencias a la evaluaciédn
del funcionamiento, incluso forma parte de los «criterios

diagnésticos de la mayoria de trastornos mentales recogidos en
el eje I yv en el II. Por ejemplo, entre los criterios del
Trastorno por Déficit de Atencidn con Hiperactividad (TDAH) se
encuentra la existencia de deterioro clinicamente significativo
en la actividad social, académica o laboral. Por otro lado,
factores de riesgo individuales, sociales, familiares o

comunitarios han sido ampliamente documentados en ambos.
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Ademds, diversos estudios han mostrado que 1la presencia de
psicopatologia puede tener consecuencias negativas en la
competencia y un bajo nivel de competencia puede tener
repercusiones negativas en la salud mental del individuo. Asi,
la existencia de problemas emocionales y/o comportamentales se
ha relacionado negativamente con el nivel de rendimiento
académico, 1las relaciones con los iguales y el comportamiento
escolar (Dishion, Andrews y Crosby, 1995; Nolen-Hoeksema, Girgus
vy Seligman, 1992; King et al., 2005). O, en sentido inverso, la
falta de competencia social se ha relacionado con predisposicidn
a la aparicidén de psicopatologia (Ackerman et al., 2007; Arnold
et al., 2005; Bennett et al., 2003; Daniel et al., 2006;
Goldston et al., 2007; Hymel, Rubin, Rowden y LeMare, 1990;
Segrin, 2000). En cambio, la competencia social escolar se ha
relacionado con menos problemas de convivencia escolar (Peralta,
Sanchez, Trianes y de la Fuente, 2003) y con mejores niveles de

desarrollo intelectual (Zion y Jenvey, 2006).

La dimensidén social de la competencia es uno de los aspectos
criticos para el funcionamiento adaptativo de nifios/as y jdévenes
(Gresham, 1997; Warnes, Sheridan, Geske vy Warnes, 2005). Un
nivel adecuado de competencia social durante la infancia se
considera un factor protector en la adaptacidén adulta (Luthar,
1995). La socializacidén es un proceso dindmico que se extiende a
lo largo de toda la vida, pero es en la infancia y en la
adolescencia donde se aprenden y se interiorizan muchos de los
elementos que determinardn el posterior desarrollo de la
persona. Habitualmente se define como un proceso de interaccidn
constante entre la persona y el entorno, en el gue se van
asumiendo normas, valores y conductas considerados deseables o
apropiados para la cultura o subcultura de pertenencia. Del cdémo
evolucione este proceso dependerd la posterior adaptacidén de los

nifios/as y jévenes al entorno.

Segun Shaffer (2002), tres son los motivos principales due
denotan la importancia de un adecuado proceso de socializacidn
en nifios/as y adolescentes. En primer 1lugar, a través de la
socializacidén se regula parte de 1la conducta de nifios/as vy
jévenes y se controlan sus impulsos indeseables o antisociales.
En segundo lugar, 1la socializacidén promueve el desarrollo

personal del individuo. Las continuas interacciones con otras

65



Marco tedrico

personas permiten ir adquiriendo conocimientos, habilidades,
motivos y aspiraciones que permitirdn a la persona adaptarse a
su entorno y funcionar de forma eficaz en su comunidad. Por
Uultimo, la socializacidn perpetua el orden social en el sentido
de que los nifios/as socializados apropiadamente tienen mayor
probabilidad de convertirse en adultos competentes, adaptados y
prosociales que posteriormente enseflardan 1lo aprendido a 1los

hijos/as.

Tratamientos dirigidos a nifios/as con problemas mentales dque
incluyen ©programas de habilidades sociales han resultado
exitosos (Chronis, Jones y Raggi, 2006; Reed, 1994). Lo mismo
ocurre en personas adultas con patologia mental como trastorno
por consumo de sustancias, esquizofrenia o fobia social
(Huppert, Roth y Foa, 2003; Ravndal y Vaglum, 1998; Roder et
al., 2002). Por lo tanto, integrar la psicopatologia vy 1la
competencia social en el estudio del desarrollo y adaptacidn
positivos genera importantes beneficios a nivel de diagndstico,

prondstico y tratamiento (Masten y Curtis, 2006; Meng, 2006).

Dado que la competencia social se adquiere a través de
interacciones entre el nifio/a vy su ambiente y que los contextos
por los que se mueven son multiples y diferentes segun aumenta
la edad, es importante estudiar el impacto que suponen
determinados contextos propios del tiempo fuera del horario

lectivo en la competencia social.

1.6.2 Actividades extraescolares y competencia social

Existen pocos estudios que hayan analizado la relacidén entre la
participacidén en actividades extraescolares vy la competencia
social (Fletcher et al., 2003; Fredricks y Eccles, 2006; Mahoney
et al., 2003; Melnick et al., 1992; Zaff et al., 2003). Melnick
et al. (1992) encontraron que la participacidén en actividades
deportivas aumentaba la popularidad de los adolescentes. Zaff et
al. (2003) observaron que la participacidén consistente en
actividades extraescolares entre 1los 14 vy 18 afios predecia
comportamientos prosociales a principios de la edad adulta. Los
comportamientos prosociales consideraros fueron votar en las
elecciones nacionales v regionales v participar como

voluntario/a en organizaciones religiosas y/o de la comunidad.
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Fletcher et al. (2003) analizaron la relacién entre Ila
participacidén en actividades extraescolares (numero de equipos
deportivos, numero de actividades religiosas y numero de clubes)
en la infancia media y el desarrollo psicosocial. Detectaron que
la competencia social se relacionaba con mayor participacidén en
equipos deportivos y otros clubes. Mahoney et al. (2003)
encontraron que la participacidén en actividades extraescolares a
los 13-14 afios y a 1los 15-16 se relacionaba con mayor
competencia interpersonal en la temprana adolescencia y en la
media adolescencia. Por 4Ultimo, Fredricks vy Eccles (2006)
observaron que la participacidén en clubes escolares se
relacionaba con mayor resiliencia. En cambio, los deportes
organizados no se relacionaban. El numero de actividades y el
mayor numero de tipos de actividades se relacionaban unicamente

con mayor resiliencia en la cohorte de més edad.

A pesar de ser un &area poco explorada, es preciso seflalar que
practicamente todos 1los estudios apuntan hacia una relacidn
positiva en algun tipo de actividad extraescolar. Teniendo en
cuenta las implicaciones positivas que puede suponer para el
desarrollo saludable de 1los nifios/as y adolescentes vy su
adaptacidén futura, serd de gran utilidad ampliar el numero de
investigaciones. Por otro lado, igual que ocurre en el ambito de
la salud mental, también es importante tener en consideracidn
aspectos metodoldégicos como la evaluacidén de 1la competencia
social «con instrumentos estandarizados y psicométricamente
validos. Melnick et al. (1992) elaboraron wuna medida de
popularidad en el colegio basada en la suma de dos items creados
para el estudio que eran contestados directamente por 1los
adolescentes. Fletcher et al. (2003) wutilizaron el Harter
Perceived Competente Scale (Harter, 1982) que fue contestado por
los profesores. Mahoney, Cairns y Farmer (2003) utilizaron 1los
items relacionados con agresidén y popularidad del Interpersonal
Competente Scale (ICS; Cairns, Leung, Gest y Cairns, 1995). Por
Uultimo, Fredricks y Eccles (2006) usaron una escala propia para

evaluar resiliencia formada por 4 items.

Una medida de competencia dirigida a la infancia media deberia
tener en cuenta tareas propias del desarrollo para este grupo de
edad como la adaptacidn escolar (asistencia, conducta

apropiada), rendimiento académico (aprendizaje de 1la lectura,
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matemdticas, etc.), relaciones con 1los iguales (aceptacién,
tener amigos) y conducta normativa (seguimiento de normas vy
reglas de la sociedad sobre el comportamiento moral y la
conducta prosocial) (Masten y Coatsworth, 1998). Se entiende que
el manejo efectivo de estas tareas permite hacer una estimacidn
del nivel de competencia. Ademds, se deberian tener en cuenta
diversos contextos con los que los nifios/as interactian
constantemente como son la familia y la escuela (Warnes et al.,
2005). Varios autores han considerado el rendimiento académico,
las relaciones con iguales y los patrones de comportamiento en
el aula como los &mbitos relacionados con la competencia social

escolar (Luthar, 1995).

1.7 Estado actual de la investigacidn v

limitaciones de los estudios

La elaboracidén de un marco tedrico y conceptual para abordar el
impacto que tiene la participacidén en actividades extraescolares
en la salud mental de nifios/as y adolescentes estd limitada por
las diferencias metodoldgicas de los estudios existentes, ademds
de otro tipo de aspectos. A continuacidén se comentan algunas de
las caracteristicas que dificultan las comparaciones entre
estudios o generalizaciones de resultados a otro tipo de

poblaciones.

1. Procedencia cultural de las muestras de estudio

Pridcticamente la totalidad de estudios indicados anteriormente
se han 1llevado a <cabo con muestras norteamericanas. Los
investigadores de referencia en este &ambito como Jacqueline
Eccles, Reed Larson, Joseph Mahoney, Herbert Marsh, Merrill
Melnick, Ralph McNeal y Nancy Darling, entre otros, pertenecen a
equipos de investigacidén norteamericanos del &mbito de 1la

psicologia del desarrollo.

Los resultados mencionados supondrian el marco de referencia que
serviria como punto de partida, pero no pueden extrapolarse de
forma generalizada a otras culturas. En Espafia, las actividades
extraescolares se ofrecen tanto desde el colegio como desde otro

tipo de entidades u organizaciones (ayuntamientos, academias,
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asociaciones, etc.). Por ejemplo, la “Fundacié Catalana de
1’Esplail” es una iniciativa sin &nimo de lucro creada con el fin
de impulsar la educacidén en el tiempo libre de nifios/as, jdévenes
y adultos, por lo que ofrece diversas actividades organizadas
fuera del horario lectivo. O la ‘“Fundacidé Pere Tarrés”,
organitzacidé no lucrativa d’accidé social 1 educativa, dedica a

la promocid de 1l’educacid en el temps lliure entre altres.

En cambio, en el caso de EEUU, las actividades se ofertan
mayoritariamente desde el centro educativo, por lo que varios de
los estudios no incluyen las actividades promovidas por
organizaciones externas al colegio. Ademés, en algunas
actividades la aceptacidén pasa por un proceso de seleccidn y no
es estrictamente voluntaria como ocurre en nuestro pais. También
hay divergencias respecto al tipo de actividades ofertadas (por
ejemplo: “cheer-leader”, actividades prosociales, etc.) vy al
protagonismo que se le concede a la participacidén en algun
deporte en el &mbito escolar en la cultura norteamericana en

comparacidén a la espafiola.

2. Edad de las muestras de estudio

La mayoria de estudios se han centrado en poblacidén adolescente.
Disponemos de pocos datos sobre el impacto de las actividades
extraescolares en temas escolares, de salud mental vy de
competencia social en edades inferiores vy, los gque hay, no
coinciden necesariamente en los resultados. Por ejemplo,
Hofferth y Sandberg (2001) obtienen relaciones estadisticamente
significativas, en chicos y chicas menores de 13 afios, entre
practicar deportes y menos problemas externalizantes, asi como
mejores resultados en tests escolares. Sin embargo, Fletcher et
al. (2003) sefilalan que, en chicos y chicas de 10 afios, el numero
de actividades estructuradas se relaciona con mejor competencia
social vy desarrollo psicosocial pero no con competencia

académica, comportamientos externalizantes o internalizantes.

La adolescencia es una etapa de desarrollo que se distingue
claramente de la infancia media; las necesidades, intereses vy
obligaciones difieren. En los estudios citados anteriormente, el
concepto actividad extraescolar abarca actividades que se pueden
considerar propias de la adolescencia v practicamente

inexistentes en chicos y chicas de edades inferiores. Es el caso
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de las actividades prosociales, el pertenecer voluntariamente a
servicios de la comunidad o actividades de implicacidén en el
centro escolar. En los estudios que se compara el impacto de
actividades estructuradas versus no estructuradas se incluye el
trabajo remunerado, el salir con los amigos o ir a fiestas con
amigos. Varias de estas actividades raramente son realizadas a
poblacidén infantil. Por lo tanto, los resultados no son

extrapolables a chicos y chicas més jdévenes.

3. Diferencias de sexo

Aungue muchos de los estudios que han evaluado la relacidn entre
la participacidén en actividades extraescolares vy variables
académicas y de adaptacidén han incluido la variable sexo como
variable de control, pocos han estudiado de forma separada la
relacién en chicos vy en chicas. Informar Unicamente de
diferencias significativas segun el sexo puede resultar poco
preciso segun el objetivo del estudio. Es importante analizar
los datos de forma separada para reducir 1la posibilidad de
perder resultados significativos o no significativos si se
pretende conocer el patrdén de relacidn existente para cada sexo
(Sigmon et al., 2007) . El tipo de relacidén entre 1la
participacidén en actividades extraescolares y la salud mental y
el comportamiento escolar puede ser diferente para chicos vy
chicas teniendo en cuenta gque los estudios muestran dgque la
prevalencia de psicopatologia difiere segin el sexo, lo mismo

gque el patrdén de participacidén en actividades extraescolares.

Los estudios sobre utilizacidn del tiempo encuentran diferencias
en chicos y nifias, los roles tradicionales parecen establecerse
desde edades tempranas (Mauldin y Meeks, 1990; Meeks y Mauldin,
1990). Los estudios propiamente sobre actividades extraescolares
muestran diferencias tanto en la participacidédn como en el grado
de implicacidén de chicos y chicas en los diferentes tipos de
actividades (Bartko vy Eccles, 2003; Eccles vy Barber, 1999;
Eccles et al., 2003; Feldman y Matjasko, 2007; Mahoney et al.,
2003) .

Por otro lado, el sexo desempefia un papel principal en el curso
de numerosos trastornos psicoldgicos. Los problemas de salud
mental tienden a afectar mds a las mujeres que a los hombres,

pero también hay diferencias de prevalencia en funcidén del
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trastorno (Ministerio de Sanidad y Consumo, 2007). Es més
probable que 1las mujeres sean diagnosticadas de depresidn,
agorafobia, trastornos de pénico y trastornos de la conducta
alimentaria (Hawton, Rodham, Evans y Weatherall, 2002; Evans,
E., Hawton, K., Rodham, K. y Deeks, 2005; Kjelsas, Bjornstrom vy
Gotestam, 2004; Klose y Jacobi, 2004; Sheikh, Leskin y Klein,
2002), mientras que los hombres de abuso de sustancias vy
trastorno de antisocial de la personalidad (Anthony, Warner vy
Kessler, 1994, Sachs-Ericsson y Ciarlo, 2000; Linzer et al.,
1996). Las diferencias de sexo existen no uUnicamente en la
prevalencia sino también en la forma y el comienzo de 1los

problemas mentales (Dekker et al., 2007).

Estrategias efectivas para la prevencidén de trastornos mentales
vy la reduccidén de los factores de riesgo no pueden ser neutrales
a la hora de considerar el sexo (Afifi, 2007). Analizar el
potencial papel que desempefia el sexo en una particular &rea de
estudio permite comprender mejor su papel, ayudar en el
establecimiento de un modelo causal sobre las diferencias de
sexo en 1la prevalencia de trastornos mentales e identificar
respuestas apropiadas desde el punto de vista del tratamiento y

de politicas sanitarias.

4. Influencia del estatus socioecondomico, educativo v

ocupacional familiar

Las estrategias que utilizan las familias para hacer frente a
los nuevos escenarios sociales pueden depender de factores
econdmicos que posibiliten o limiten el acceso a determinados
recursos materiales vy educativos, de su nivel cultural, de
factores laborales, etc. El cuidado de los hijos e hijas después
del colegio varia en funcidén de los ingresos familiares (Cain y
Hofferth, 1989). Los estudios muestran que los chicos y chicas
de sectores méds favorecidos tienen mas facil acceso a una amplia
gama de actividades, especialmente aquellas gque implican una
cierta inversidn econdmica, Como es el caso de las

extraescolares.

Diversos estudios han sefialado que la utilizacidén del tiempo o
las formas de cuidado elegidas por los padres después del
horario 1lectivo (Bianchi y Robinson, 1997; Cain y Hofferth,
1989; Hofferth y Sandberg, 2001; Yin et al., 1999; Zeijl, te
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Poel, du Bois-Reymond, Ravesloot vy Meulman, 2000) v la
participacidén en actividades extraescolares (Bartko vy Eccles,
2003; Eccles y Barber, 1999 y Feldman y Matjasko, 2007) esté

influida por el estatus socioecondmico familiar.

Por otra parte, entre los factores de riesgo bésicos en 1los

trastornos psiquidtricos infantiles encontramos el sexo
bioldgico, el estilo educativo de 1los padres vy factores
socioculturales como el nivel socioecondémico (Toro, 1998). Los

datos apuntan a dque el pertenecer a niveles socioecondmicos
bajos incrementa el riesgo de padecer trastornos mentales

(Bruce, Takeuchi y Leaf, 1991).

No en todos los estudios se ha controlado esta variable y, en
los estudios que si, la relacidén significativa encontrada tiende
a desaparecer o disminuir (Bohnert y Garber, 2007; Barber et
al., 2001; Eccles y Barber, 1999; Fauth et al., 2007; Fletcher
et al., 2003). Igual que en el caso de la variable actividades
extraescolares, la medida del estatus socioecondédmico no es
homogénea. Hay estudios que utilizan la variable pertenecer al
programa “comida gratis” como indicadora de estatus inferior
(Cooper et al. 1999), el nivel de estudios de la madre (Eccler vy

Barber, 1999; Barber et al., 2001), el empleo de los padres

(Mahoney y Cairns, 1997), el estatus ocupacional mds alto de los
padres (Mahoney, 2000), el nivel de estudios més alto de los dos
padres (Darling, 2005), la suma de los dos niveles educativos de

ambos padres (Mancini y Huebner 2004) o el nivel de ingresos
familiar (Sagatun et al. 2007). Allison et al. (2005) se acercan
a la propuesta de Hauser (1994) sobre cdémo recoger informacidn
mds completa sobre recursos sociales y econdmicos. Crean una
variable formada por el nivel educacional de los padres, la
situacidén financiera familiar, el tamafio familiar y el numero de

automéviles y de ordenadores.

Dado el efecto que tiene esta variable, se aconseja incluirla en
los estudios. Analizar la relacién entre 1las actividades
extraescolares y la salud mental sin controlar el estatus
socioecondmico, educativo v ocupacional familiar v,
posteriormente, controléandolo, permitira tener un mayor
conocimiento y comprensién del tipo de relacidén entre las

variables objeto de estudio.
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5. Las préacticas educativas parentales

La literatura sobre el desarrollo del nifio/a considera la
familia como el principal factor relacionado con el
funcionamiento fisico, mental, social y educacional. De forma
més especifica, las précticas educativas parentales en la

infancia y la adolescencia han sido uno de los constructos més

estudiados.

Un gran numero de estudios ha encontrado relaciones
significativas entre caracteristicas psicopatoldgicas en
nifios/as vy adolescentes, como los trastornos depresivos Yy

ansiosos y los problemas de conducta, y las précticas educativas
parentales (Ary, Duncan, Duncan v Hops, 1999; Bo6gels y van
Melick, 2004; Campbell, 1995; Cohen et al., 2002; Deklyen,
Speltz vy Greenberg, 1998; Dishion, Patterson, Stoolmiller vy
Skinner, 1991; Frick, 1994; ; Frick et al., 1992; Frick et al.,
1994; Loeber vy Stouthamer-Loeber, 1986; Muris, Meesters,
Schouten y Hoge, 2004; Patterson, 1986; Perris et al., 1980;
Stormshak, Bierman, McMahon y Lengua, 2000; Webster-Stratton vy
Hammond, 1999).

Por otra parte, la utilizacidén del tiempo libre es otra de las
variables relacionada con las précticas educativas parentales.
Los padres son los principales agentes de socializacidn e
influyen directa e indirectamente en las actividades que ocupan
parte del tiempo libre de sus hijos/as (Huebner y Mancini, 2003;
Hutchinson, Baldwin y Caldwell, 2003). Pueden influir en el
sentido de promover que sus hijos/as utilicen el tiempo fuera
del horario 1lectivo de forma que les ayude a desarrollar
habilidades vy competencias relacionadas con un funcionamiento
saludable y autdnomo o, por el contrario, implicados en
actividades o con personas que puedan conducirles a caminos poco

productivos o desadaptativos.

Sin embargo, a pesar de ser una variable relevante en el proceso
de socializacidén de chicos/as vy adolescentes, no se ha
considerado en 1la mayoria de estudios sobre la préctica de

actividades extraescolares.
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6. La fuente de informacidn

La existencia de discrepancias entre informadores que valoran la
psicopatologia en nifios/as y adolescentes no es infrecuente (De
los Reyes y Kazdin, 2005). Estas discrepancias pueden tener un
impacto en la relacidén entre la participacidén en actividades
extraescolares y la salud mental, de ahi que se aconseja la

utilizacidén de més de una fuente de informacidn.

Los estudios existentes relacionados con variables académicas
han utilizado en muchos casos una uUnica fuente de informacidn,
los propios adolescentes. Las investigaciones sobre salud mental
se han realizado con una o varias fuentes, pero no coincide el
tipo de fuente. Asi, Fletcher et al. (2003) han considerado 1la
informacidén de padres y maestros sobre salud mental. Y, Bohnert
y Garber (2007) la de hijos/as y madres pero no utilizan el
mismo instrumento de evaluacidn de psicopatologia. Por ultimo,
prédcticamente todos los trabajos sobre competencia social han
utilizado una Unica fuente de informacidn, maestros o

adolescentes.

7. Medida de la variable actividad extraescolar

En primer lugar, la variable actividad extraescolar engloba en
algunas ocasiones todas las actividades, en otras se divide en
categorias (p.ej. deportivas, artisticas, prosociales, etc.) v,
en otras, Unicamente se considera un tipo de actividad,
normalmente el deporte. Algunos autores recomiendan considerar
las actividades deportivas de forma separada (Darling et al.,
2005; Eccles y Barber, 1999; Feldman y Matjasko, 2007; McNeal,
1995).

En segundo lugar, los estudios difieren en cuanto a la medida de
la participacidén. No parece haber un criterio ampliamente
aceptado. Algunos ejemplos de medida son: 1) participacién en
alguna actividad (Barber et al., 2001; Bohnert y Garber, 2007;
Cooley et al., 1995; Darling, 2005; Davalos et al., 1999; Fauth
et al., 2007; Mahoney et al., 2002), 2) numero total de
actividades (Dumais, 2006; Feldman y Matjasko, 2007; Fredricks y
Eccles, 2006; Gilman, 2001; Mahoney y Cairns, 1997), 3) numero
de categorias de actividades (Fauth et al., 2007; Fredricks vy
Eccles, 2006), 4) numero de actividades dentro de cada categoria
de actividad (Fletcher et al., 2003), 5) tiempo de dedicacién
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semanal (Cooper et al., 1999) y 6) frecuencia de participacidén
con diferente numero de opciones de respuesta (Jordan y Netlles,
2000; Mancini y Huebner, 2004; Zaff et al., 2003).

No obstante, aunque la medida més habitual sea participar o no
en estas actividades, hay que tener en cuenta que después
también se diferencia en el sentido de que esté haciendo
referencia a todas las actividades o a cada categoria de
actividad o porque se trate de un estudio transversal o
longitudinal. En este Ultimo caso, en algunos trabajos se
trabaja con la consistencia de la participacidédn durante més de

un afio.

Por otro lado, sobre la actividad deportiva existen un amplio
numero de estudios pero no hacen referencia necesariamente a
actividades extraescolares deportivas. En algunos se evalua la
actividad fisica, en otros practicar deporte o en otros
pertenecer a algun club deportivo. Asi, algunos miden la
variable a través de: 1) actividad fisica realizada durante el
dia que haya supuesto un esfuerzo (Steptoe y Butler, 1996); 2)
numero de dias de la semana que ha realizado o participado en
actividades deportivas durante al menos 20 minutos que le han
hecho sudar o respirar duro (Allison et al., 2005) 3) realizar
actividad fisica regular fuera del coelgio, minimo 3 veces por
semana 20 minutos seguidos (Motl, Birnbaum, Kubik vy Dishman,
2004); 4) a través de una medida electrdnica que llevaba la
persona y facilitaba informacidén de la actividad fisica de 4

dias (Jago, Anderson, Baranowski y Watson, 2005).

8. Medida de la psicopatologia v de la competencia social

Este aspecto se ha tratado de forma exhaustiva en los apartados
correspondientes en los que se ha detallado los instrumentos
utilizados. Como se desprende, no todos los estudios han
utilizado instrumentos que dispongan de versiones paralelas para
diversos informadores o que hayan sido ampliamente utilizadas en
estudios relacionados con la salud mental o 1la competencia
social. Por lo tanto, seria conveniente consensuar los
instrumentos wutilizados. Incluso, dado que no se descarta la
posibilidad de que la participacidn en actividades
extraescolares pueda comportarse tanto como un factor de riesgo

como protector, seria interesante contar con instrumentos de
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salud mental que incluyan indicadores de adaptacidén positiva y

negativa.
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2 PLANTEAMIENTO EXPERIMENTAL
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2.1 Antecedentes

Los cambios sociales que se han producido en las Ultimas décadas
han provocado el interés vy 1la preocupacidén por estudiar la
utilizacidén del tiempo fuera del horario lectivo de los nifios/as
y adolescentes y sus efectos en el desarrollo emocional, social
y cognitivo (Carnegie Council on Youth Development, 1992; citado
por Jordan y Nettles, 2000). Las rutinas diarias de nifios/as y
adolescentes se han visto afectadas, las formas de cuidado han
variado, la calle se ha convertido en un espacio peligroso, han
aparecido nuevas tecnologias de la comunicacidén y la informacidn
y un determinado numero de nifios/as y adolescentes dedica una
considerable parte del tiempo fuera del horario 1lectivo a

actividades sin supervisidén adulta.

Las dificultades de conciliacidén de horarios laborales vy
familiares han propiciado que el tiempo fuera del horario
lectivo se convierta en un desafio para los padres. Hoy en dia
se caracteriza por ser un “tiempo de desigualdad” donde las
realidades pueden llegar a ser muy diversas (Torrubia y Batlle,
2002) . Analizar su utilizacidn proporciona una visidén general de
las experiencias de socializacidén diarias y las oportunidades de
desarrollo de nifios/as vy adolescentes (Larson, 2001) . Los
agentes y contextos con los que interaccionan pueden ser tanto
una fuente de beneficios como de amenaza para su salud mental,

bienestar y funcionamiento.

Los estudios muestran que dedicar gran parte del tiempo no
lectivo a actividades no estructuradas ni supervisadas favorece
las oportunidades para que los jévenes adopten valores y normas
antisociales y se impliquen en comportamientos de riesgo (Cohen
et al., 2002; Flannery et al., 1999; Henry, 2007; Harris et al.,
2006; Larson, 2001; McHale et al., 2001; Osgood et al., 1996;
Pettit et al., 1999; Yin et al., 1999).

Sin embargo, el tiempo fuera del horario lectivo estructurado se
presenta como una potencial fuente de Dbeneficios (Bartko vy
Eccles, 2003; Cooper et al., 1999; Jordan y Nettles, 2000).
Estudios que han comparado diferentes formas de cuidado infantil
después del colegio destacan las actividades extraescolares como

més beneficiosas para la adaptacidén frente a otras formas como
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el auto-cuidado o programas no formales o no supervisados

(NICHD, 2004; Posner y Vandell, 1994; Pettit et al., 1997).

Los resultados prometedores de las actividades extraescolares,
un recurso cada vez mads utilizado por los padres para conciliar
horarios laborales y familiares, han motivado el surgimiento de
estudios encaminados a analizar su impacto en algunas &reas del
desarrollo. Se ha hipotetizado que las caracteristicas de estas
actividades pueden incidir positivamente en el desarrollo
positivo de los nifios/as v adolescentes (voluntarias,
supervisadas, estructuradas, sociales, etc.). Su presencia es
habitual en nifios/as y adolescentes y, concretamente en nuestro
pais, cada vez méds mayoritaria (Torrubia, 2007; Instituto
Nacional de Evaluacidén y Calidad del Sistema Educativo [INECSE],
2006; Fundacidén Jaume Bofill y Ayuntamiento de Barcelona, 2006;
Pérez-Diaz et al., 2001; Trilla y Garcia, 2004; Trilla y Rios,
2005) .

Sin embargo, hay un porcentaje de nifios/as y adolescentes que
nos las practican y que, por lo tanto, se encontraria en una
situacidén de desventaja y riesgo de aparicidén de problemas
emocionales yv/o comportamentales. De ser asi, podrian
conceptualizarse como factores protectores gque facilitan la
prevencidén de psicopatologia y la promocidén de la salud mental e
implicaria reconceptuar las politicas sanitarias y familiares
actuales para facilitar el acceso a todos los nifios/as vy

adolescentes.

Las investigaciones que han ido apareciendo emergen
principalmente desde la aproximacidn del “Desarrollo Positivo en
los Jévenes” y de la Psicologia de la Educacidén y se han llevado
a cabo con poblacidén adolescente mayoritariamente. Parten de 1la
premisa de que las actividades organizadas en jdévenes tienen un
importante papel en su preparacidén para la edad adulta ya que
proporcionan recursos que no se adgquieren tipicamente en el
centro educativo como la iniciativa, la motivaciédn, las
relaciones con adultos y la competencia multicultural (Larson
et al., 2004).

Existe un numero considerable de estudios, una buena parte de

los mismos longitudinales, que han analizado el impacto de las
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variables extraescolares en aspectos del &mbito académico como
las calificaciones académicas e} puntuaciones en tests
estandarizados (Barber et al., 2001; Bartko y Eccles, 2003;
Broh, 2002; Cooper et al., 1999; Darling, 2005; Darling et al.,
2005; Dumais, 2006; Eccles y Barber, 1999; Eccles et al., 2003;
Feldman y Matjasko, 2007; Fletcher et al., 2003; Fredricks vy
Eccles, 2006; Jordan y Netlles, 2000; Marsh, 1992; Melnick et
al., 1992; Moriana et al., 2006; NICHD, 2004; Trilla y Rios,
2005), 1la probabilidad de abandono escolar (Davalos et al.,
1999; Mahoney, 2000; Mahoney vy Cairns, 1997; Marsh, 1992;

McNeal, 1995; Melnick et al., 1992), las valoraciones vy
percepciones sobre el centro educativo (Davalos et al., 1999;
Darling, 2005; Fredricks vy Eccles, 2006; Gilman, 2001), las

aspiraciones y logros académicos y 1laborales (Barber et al.,
2001; Darling et al., 2005; Eccles y Barber, 1999; Mahoney et
al., 2003; Marsh, 1992; Zaff et al., 2003) y las expectativas de

los profesores (Van Matre et al., 2000).

En general, los resultados muestran que las actividades
extraescolares ejercen una influencia positiva. No obstante, no
son del todo concluyentes en cuanto a las calificaciones
académicas. Parece que no todos los tipos de actividades
extraescolares se relacionan con mejores resultados en tests o
mejores notas, como es el caso de las actividades deportivas.
Sin embargo, algunos autores si encuentran relaciones
significativas. Se necesita mayor investigacidén al respecto que

permita llegar a conclusiones mads claras y robustas.

El potencial ©beneficio que puedan tener las actividades
extraescolares se ha extendido al admbito de la salud mental pero
en menor medida. Una de las 1lineas de investigacidén se ha
dedicado a comprobar el potencial papel protector de las
actividades extraescolares frente a comportamientos de riesgo
como el comportamiento antisocial (Burton vy Marshall, 2005;
Fauth et al., 2007; Hart et al., 2007; Mahoney, 2000; Mahoney vy
Stattin, 2000; Watkins, 2000) y el consumo de sustancias (Barber
et al., 2001; Cooley et al., 1995; Darling, 2005; Darling et
al., 2005; Duncan et al., 2002; Eccles y Barber, 1999; Fauth et
al., 2007; Moore y Werch, 2005; Yin et al., 1999). Y otra, a
estudiar su impacto en variables puramente psicopatoldgicas como

son la sintomatologia internalizante y externalizante (Barber et
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al., 2001; Bohnert y Garber, 2007; Darling, 2005; Fauth et al.,
2007; Fletcher et al., 2003; Fredricks y Eccles, 2006; Hofferth
vy Sandberg, 2001; Mahoney et al., 2002).

Los datos que se obtienen son poco concluyentes y dificilmente
comparables debido mayoritariamente a aspectos como el escaso
numero de trabajos, la falta de consenso en cuanto a la medida
de la participacidén en actividades extraescolares, la diversidad
de medida de la salud mental, la fuente de informacidn
considerada vy 1las diferencias respecto a 1las variables de
confusidén. Por ejemplo, las précticas educativas parentales se
han mostrado claramente relacionadas con la presencia de
psicopatologia infanto-juvenil y no han sido consideradas en
practicamente ninguno de los estudios. A ello hay que afiladir que
las actividades extraescolares estdn ampliamente influidas por
la cultura de origen vy los estudios se han realizado
mayoritariamente con poblacidén norteamericana, por lo que la
generalizacidén a otro tipo de poblacidén se encuentra claramente

limitada.

Ademds, el objeto de estudio de una gran parte de trabajos ha
sido la poblacidén adolescente. Teniendo en cuenta los indices de
prevalencia de psicopatologia vy la alta participacidén en
actividades extraescolares en poblaciones de edades inferiores,
ademds de 1las diferencias existentes en cuanto a actividades
propias de cada grupo de edad, la puesta en marcha de estudios
en muestras méds joévenes estd claramente justificada. Por ultimo,
la mayoria de trabajos han considerado a toda la muestra sin
diferenciar por sexo. Sin embargo, es una variable relacionada
tanto con la participacidén en actividades extraescolares como
con prevalencia de psicopatologia. Futuros estudios deberian ir

encaminados a mejorar estas deficiencias.

La salud mental de la poblacidén infanto-juvenil es en uno de los
dmbitos de actuacidn prioritarios de cualquier sociedad. La
presencia de psicopatologia no es insignificante (Costello et
al., 2005; WHO, 2001; Roberts et al., 1998). Tradicionalmente,
el marco conceptual y de investigacidén vy los tratamientos
relacionados con la salud mental se han situado en wuna
perspectiva de visidn negativa. La salud mental se concebia como

la ausencia de enfermedad, la investigacidén 1ba dirigida a
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estudiar factores de riesgo que aumentaban la probabilidad de
aparicién de problemas mentales vy los tratamientos eran
fundamentalmente preventivos y tomaban de referencia 1los
conocimientos sobre factores de riesgo. Se prestaba méds atencidn
a sintomas, riesgos, vulnerabilidades, etc. (Burton y Marshall,
2005; Catalano et al., 2002).

Sin embargo, la nueva concepcidén positiva de la salud mental ha
supuesto un giro a nivel tedrico, de investigacidén y de abordaje
terapéutico. Hoy en dia ha tomado importancia el estudio de los
factores protectores y se prima la promocidén de la salud mental.
En esta nueva perspectiva tienen cabida constructos como
resiliencia y competencia (Masten et al., 1995; WHO, 2004a).

Todos ellos favorecedores de Dbienestar psicoldégico vy de

adaptaciédn. Fruto de esta nueva linea son los programas
dirigidos a Jjdévenes desde 1la aproximacidén del “Desarrollo
Positivo en los Jdévenes” (Larson, 2000; Catalano et al., 2004).

Asi, si se demuestra que las actividades extraescolares son
favorecedoras de Dbienestar psicoldgico y competencia social,
podrdn enmarcarse dentro de esta reciente visidén de promocidn de

la salud mental.

Como se deduce de 1lo anterior, la competencia social es un
constructo claramente vinculado a la salud mental. Como indican
Masten vy Curtis (2006), 1la salud mental vy la competencia
comparten aspectos conceptuales y factores de riesgo y se
relacionan empiricamente, deberian integrarse en el estudio del
bienestar vy la adaptacidén futura. Por lo tanto, seria
interesante estudiar el impacto que las actividades
extraescolares puedan tener en la competencia social de 1la
poblacién infanto-juvenil. Sin embargo, son muy escasos 1los

estudios que han considerado alguna variable relacionada con la

competencia social (Fletcher et al., 2003; Fredricks y Eccles,
2006; Mahoney et al., 2003; Melnick et al., 1992; Zzaff et al.,
2003) . No obstante, a pesar de ser escasos vy limitados

metodoldégicamente, los resultados apuntan una relacidn positiva
entre la participacidén en actividades extraescolares vy la

competencia social.

En suma, el tiempo fuera del horario lectivo es al mismo tiempo

un contexto de riesgo y proteccidn, un contexto natural para
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programas de prevencidén que integran la perspectiva de la
promocidén del desarrollo positivo (Caldwell et al., 2004). E1
tiempo no estructurado ni supervisado tiene connotaciones
negativas para el desarrollo positivo y la salud mental de 1los
nifios/as vy jévenes. Sin embargo, las actividades estructuradas y
supervisadas se presentan como una potencial fuente de
beneficios. Es por ello que ha surgido el interés por estudiar
el impacto de las actividades extraescolares en el desarrollo
positivo de los adolescentes. No obstante, la mayor parte de
estudios se han centrado en analizar la repercusidén a nivel
académico v provienen de poblacidn principalmente
norteamericana. Sin embargo, conocer el impacto que pueda tener
la participacidén en actividades extraescolares en 1la salud
mental vy la competencia social de chicos y chicas en edades
tempranas puede tener una repercusidén importante en las
politicas sanitarias y familiares actuales y ser de gran ayuda
en el disefio de intervenciones en poblacidén infanto-juvenil

tanto a nivel publico como dirigidas a colectivos especificos.

2.2 Objetivos

El objetivo principal de este estudio es el de examinar, de
forma transversal, hasta qué punto la participacidén semanal en
actividades extraescolares se relaciona con la salud mental v la
competencia social de chicos y chicas de primaria. Con este
trabajo se pretenden aportar nuevos datos empiricos sobre un
4drea de reciente interés y escasamente conocida desde el punto
de vista clinico. Ademds, teniendo en cuenta que la mayoria de
estudios con los que contamos son anglosajones y dirigidos a
adolescentes, también se proyecta facilitar informacidén sobre
una poblacidén y contexto raramente explorados como son los
chicos y chicas entre 6 y 12 afios residentes en Catalufia. Por
otro lado, con objeto de mejorar limitaciones metodoldgicas
existentes, se analizan las relaciones separadamente por sexo y
se cuenta con dos informadores (padres y maestros) para valorar
la presencia de psicopatologia en los chicos/as. Todo ello se
estima que pueda ser de ayuda en el disefio de los contenidos de
programas de prevencidédn de psicopatologia infanto-juvenil y de

promocidén de salud mental.

84



Planteamiento Experimental

Es preciso aclarar que en la literatura aparecen conceptos como
extraescolares, extracurriculares vy extra-académicos que no
necesariamente se refieren a las mismas actividades pero que, en
algunos casos, tienden a usarse indistintamente. En este estudio
se utiliza de forma general el término “actividades
extraescolares” para hacer referencia a todas aquellas
actividades que se realizan fuera del horario lectivo de una
manera organizada y estructurada vya sean promovidas por el

centro educativo/AMPA o por otro tipo de organismos o entidades.

El abordaje del objetivo general se lleva a cabo desde 1los

siguientes objetivos especificos:

Objetivo 1: Explorar si existe relacidén entre practicar
actividades extraescolares y la salud mental, la competencia

social y el nivel académico de chicos y chicas de primaria.

Objetivo 2: Analizar si las relaciones entre la salud mental vy
la competencia social vy la participacién en actividades
extraescolares se mantienen wuna vez controlados el estatus
socioecondmico, educativo y ocupacional familiar y las practicas

educativas parentales.

Objetivo 3: A pesar de que el estudio no estd disefiado para
ello, también se pretende comprobar, de forma exploratoria, si
la participacién en actividades extraescolares puede resultar
més beneficiosa para la salud mental y la competencia social en
chicos yv chicas con mayor riesgo de presentar problemas de salud
mental como es el caso de hijos/as de padres nacidos fuera de
Catalufia pertenecientes a familias de estatus socioecondmico,

educativo y ocupacional bajo o medio-bajo.

2.3 Hipdétesis

De los objetivos anteriores vy 1la 1literatura consultada se

desprenden las siguientes hipdtesis:
1 Las inconsistencias encontradas en los escasos estudios gque

han analizado la relacidén entre las actividades

extraescolares v sintomatologia internalizante v
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externalizante dificultan formular una hipdtesis al respecto
(Barber et al., 2001; Bohnert y Garber, 2007; Darling, 2005;
Fauth et al., 2007; Fletcher et al., 2003; Fredricks vy
Eccles, 2006; Hofferth y Sandberg, 2001; Mahoney et al.,
2002). No obstante, en el caso de que exista relacidn
significativa, las actividades extraescolares tendrdn un
efecto beneficioso en la salud mental de chicos y chicas de

primaria.

Los resultados de los escasos estudios que han considerado
alguna variable relacionada con la competencia social tienden
a encontrar relaciones positivas con participar en
actividades extraescolares, aunque no de forma consistente en
todos los tipos de actividades extraescolares consideradas
(Fletcher et al., 2003; Fredricks y Eccles, 2006; Mahoney et
al., 2003; Melnick et al., 1992). Teniendo en cuenta estos
datos, se espera que practicar, como minimo una vVvez por
semana, actividades extraescolares no deportivas y deportivas
se relacione con mayor competencia social en chicos y chicas

de primaria.

Partiendo de que los estudios que relacionan las actividades
extraescolares v las notas o puntuaciones en tests
estandarizados tienden a encontrar asociaciones positivas, se
espera obtener resultados en la misma direccidén entre el
nivel académico de chicos vy chicas de primaria vy la
participacidén semanal en actividades extraescolares (Cooper
et al., 1999; Darling, 2005; Darling et al., 2005; Feldman y
Matjasko, 2007; Marsh, 1992). No obstante, como los
resultados con actividades extraescolares deportivas no son
concluyentes, la hipdtesis se formula para las actividades
extraescolares no deportivas (Broh, 2002; Dumais, 2006;
Melnick et al., 1992).

En general, en los estudios que incluyen variables de
confusidn, el efecto de 1las actividades extraescolares
disminuye, e incluso, en algunos casos, desaparece (Bohnert y
Garber, 2007; Barber et al., 2001; Eccles y Barber, 1999;
Fauth et al., 2007; Fletcher et al., 2003). Por tanto, se
espera que la relacidén entre la salud mental y la competencia

social vy 1la participacidén en actividades extraescolares
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disminuya una vez controlados el estatus socioecondmico,
educativo y ocupacional familiar y las précticas educativas

parentales.

Algunos estudios han apuntado que los efectos favorables de
las actividades extraescolares en variables académicas o en
comportamientos antisociales son mayores en jévenes de riesgo
(Mahoney, 2000; Mahoney vy Cairns, 1997; Mahoney et al.,
2003) . Por ello, se espera que la participacidén en
actividades extraescolares sea maAs positiva para chicos vy
chicas inmigrates por tratarse de un colectivo con mayor
vulnerabilidad a presentar psicopatologia dada su mayor
exposicidén a factores de estrés gque amenazan el bienestar

psicoldégico (Bhugra y Jones, 2001).
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3.1 Participantes

La muestra utilizada en la presente investigacidén forma parte
del proyecto “Familia y Educacidén en Catalufia” promovido por la
Fundacidén Bofill (Torrubia, 2007). El universo del estudio han
sido las familias residentes en Catalufia con al menos un hijo o
hija que cursaba educacidén primaria. No obstante, partiendo de
que la escolarizacidédn es obligatoria en esta etapa, se planted
el acceso a las familias a través de los centros educativos de
los hijos/as. Asi, se disefi®é un muestreo estratificado
polietdpido considerando el territorio, el numero de habitantes
vy la titularidad del centro en el que estaban escolarizados los
chicos vy chicas, el cual se detalla en el apartado
“procedimiento”. Por tanto, las unidades finales de and&lisis
fueron los chicos y chicas de primaria y sus familias, siendo
las primeras unidades muestrales los centros educativos donde

estaba escolarizado el alumnado.

En el proyecto inicial participaron 942 familias, 75 de las
cuales se excluyeron en esta investigacidén por cumplimiento de
alguno de 1los criterios de exclusidén que se mencionan més
adelante. De esta forma, la muestra final queddé formada por 867
familias con al menos un hijo o hija que cursaba 22, 4° &6 6¢ de
primaria en centros publicos o concertados de Catalufia. La
informacidén ha sido facilitada tanto por 1los padres (padre,
madre o persona que tenia la tutoria legal) como por los tutores

académicos de los chicos y chicas.

Respecto a las familias, en la Tabla 1 se resume la informacidn
relacionada con la persona que facilita la informacidén y con el
hdbitat para chicos y chicas. Como se puede observar, en la
mayoria de los casos fueron las madres quienes proporcionaron la
informacidén relativa a datos sociodemogréficos y clinicos en

comparacidén a los padres o tutores legales.
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Tabla 1. Distribucidén de los chicos y chicas segun la persona gue responde el habitat (% vertical)

Chicos Chicas
(n=438-439) (n=427-428)
% %
Variable
Persona que responde
Madre 74,94 80,14
Padre 24,83 19,16
Tutor legal 0,23 0,70

Habitat

<5 mil 11,62 8,88

5-50 mil 36,45 36,92

50-500 mil 28,93 34,35

>500 mil 23,01 19,86

En cuanto a los hijos/as, la distribucidén por sexos es similar.
En el 50,6% de los casos el sujeto de estudio era chico (n =
439) v en el 49,9% chica (n = 428). La media de edad fue de 9,63
afios (DE = 1,67) para los chicos y 9,67 afios (DE = 1,63) para

las chicas.

Ademds de las familias, también participaron un total de 187
centros escolares, 142 publicos v 45 concertados. En
practicamente la totalidad de los casos es el tutor académico el
qgue proporciona la informacidén, siendo la media de afios que hace
gque tiene al alumno/a en clase de 1,60 (DE = 0,81) en el caso de
los chicos vy de 1,63 (DE = 0,77) en el caso de las chicas. La
media de alumnos/as evaluados por tutor fue de 4,63. La
distribucidén segun el sexo por titularidad del centro educativo
Yy Ccurso se presenta en la Tabla 2. Como se aprecia, alrededor de
un 66% de chicos y chicas estdn escolarizados en centros
publicos frente a un 33% que asiste a centros concertados. Como

es de esperar, la distribucidn por curso es equitativa.
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Tabla 2. Distribucidén de los chicos v chicas por centro escolar curso (% vertical)

Chicos Chicas
(n=436-439) (n=427-428)
% 53
Variable
Centro escolar
Puiblico 66,06 63,55
Concertado 33,94 36,45

Curso (primaria)

2° 34,17 31,76

4e 36,90 39,02

62 28,93 29,21

El criterio general de inclusidn considerado fue el siguiente:
1. Familias residentes en Catalufia con al menos un hijo o
hija que cursaba en el momento del estudio 2°, 4° o 62 de

primaria en centros escolares publicos o concertados.

Los criterios de exclusidn resultaron ser:

1. Tiempo de residencia en Catalufia del hijo o hija inferior
a un afio.

2. Tiempo de conocimiento del alumno/a del tutor académico
que facilita la informacidén escolar inferior a un afio.

3. Ausencia de datos sobre participacidén en todas 1las
actividades extraescolares no deportivas consideradas.

4. Ausencia de datos sobre participacidén en actividades
extraescolares deportivas.

5. Tiempos semanales de dedicacidén por encima de 3
desviaciones estédndar de la media de la muestra de estudio

en cualquiera de las actividades extraescolares.

3.2 Material

A continuacidén se detallan tanto 1los instrumentos wutilizados
como las variables creadas a partir de los datos obtenidos en

los mismos.

Cuestionario heteroadministrado para padres. Se trata de un

instrumento de elaboracidén propia. Formado por 366 preguntas
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agrupadas en siete grandes 4reas. En este estudio se han tenido

en cuenta preguntas incluidas en las dos &reas siguientes:

1. Datos familiares. Las preguntas utilizadas en esta

investigacidén han sido: fecha de nacimiento del hijo/a objeto de
estudio, persona qgue contesta el cuestionario, personas que
viven en el domicilio habitual del hijo/a (relacidén de
parentivo, sexo y lugar de nacimiento), lugar de nacimiento del
hijo/a v, en el caso de haber nacido fuera de Catalufia, afios que
hace que vive en Catalufia. También se incluyen dentro de este
apartado las cuestiones sobre el nivel de estudios vy 1la
actividad profesional u ocupacidén del padre y de la madre vy

sobre los ingresos mensuales netos de la familia.

Las variables surgidas a partir de la informacidén anterior han
sido: Tipologia Familiar, Procedencia de los Padres y Estatus

Socioecondémico, Educativo y Ocupacional Familiar.

En primer lugar, la variable Tipologia Familiar se ha creado a
partir de las personas que viven en el domicilio habitual del
hijo/a. La clasificacién de tipos de familia ha sido la
siguiente: nuclear (padre, madre e hijo/s), monoparental (padre
o madre e hijo/s), extensa (padre, madre, hijo/s y otro/s
familiar/es) y reconstituida (padre y pareja del padre o madre y
pareja de la madre e hijo/s). En segundo lugar, 1la variable
Procedencia de los Padres presenta las sigulentes categorias
finales: ambos padres nacidos en Catalufia, sbélo uno de los dos
padres nacido en Catalufia, ninguno de los padres nacido en
Catalufia pero al menos uno nacido en otra Comunidad Autdénoma de
Espafia y ambos padres nacidos fuera de Espafia. En el caso del
hijo/a éstas son: nacido/a en Catalufia, nacido/a en otra

Comunidad Autdénoma de Espafia y nacido/a fuera de Espafia.

A la hora de crear la variable ESEO, se han seguido 1las
directrices de autores como Hauser (1994) que apovan la
utilizacidén de més indicadores, ademés de los ingresos
familiares. En este estudio, la variable es el resultado de la
combinacién del nivel educativo y categoria profesional de los
padres y el nivel de ingresos. En cuanto al nivel de estudios,
éste hace referencia al ultimo nivel acabado y se divide en

cuatro categorias: bajo = analfabetos vy primaria sin acabar;
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medio = secundaria obligatoria; medio-alto = ciclo superior de
secundaria y alto = estudios universitarios. Respecto a la
actividad profesional u ocupacidén, para facilitar los andlisis
se han agrupado las diversas categorias en tres: baja =
trabajadores y empleados de servicios, de 1la industria vy la
construccidén y jornaleros de campo; media = empresarios medios o
pequefios, autdnomos, profesionales, técnicos, funcionarios vy
otros miembros de las Fuerzas Armadas y de Seguridad y alta =
empresarios grandes, directivos vy rentitas. Por ultimo, en
referencia a los ingresos familiares las opciones de respuesta
han sido: menos de 600 euros; entre 600,01 vy 1800 euros; entre
1800,01 v 3000 euros y méds de 3000 euros. Asi, la variable ESEO
resultante estd formada por 4 categorias: bajo, medio-bajo,

medio-alto y alto.

Es preciso tener presente que cuando en este estudio se hace
referencia a padre o madre tiene que ver con la figura materna o
paterna que vive en el hogar habitual del hijo/a de estudio, a
excepcidén de la variable Tipologia Familiar. Por lo tanto, las
preguntas que tienen que ver con el padre pueden estar haciendo
alusién tanto al padre bioldgico, al padre adoptivo, al tutor
legal o a la pareja de la madre si convive en el domicilio. Se
aplica el mismo criterio en el caso de la madre. Asi, variables
como procedencia, nivel de estudios y categoria profesional

estdn sujetas a esta concepcidn.

2. Actividades fuera del horario lectivo: Recoge la

participacidén en actividades extraescolares organizadas tanto

por la escuela o AMPA como por otras asociaciones o entidades.

Teniendo como referencia estudios anteriores realizados en
Espafia sobre la participacidén en actividades extraescolares
(Fundacién Jaume bofill vy Ayuntamiento de Barcelona, 2006;
INECSE, 2006; Pérez-Diaz et al., 2001 y Trilla y Rios, 2005),
las actividades consideradas han sido las siguientes: danza,
deportes, idiomas, informética, misica v Ccoro (coral,
escolania), psicomotricidad, catequesis vy talleres (teatro,
artes plésticas, ilustracidén, imagen, cocina, juegos populares,
etc.). En vista de que en los estudios realizados en EEUU se han

tenido en cuenta grupos como los boy-scouts, en esta

95



Método

investigacidén también se han incluido los esplais/colles y otro

tipo de entidades similares dentro de una misma categoria.

En primer lugar, los padres contestaban si el hijo/a practicaba
la actividad en el momento del estudio como minimo una vez por
semana. A continuacién indicaban el numero de dias vy horas al
dia que dedicaba a 1la actividad, diferenciando entre semana
(dias laborales) y el fin de semana (sdbado y domingo). Si el
hijo/a practicaba la actividad mds de un dia a la semana y la
cantidad de horas era diferente para cada dia se hacia la media.
Las fracciones de media hora se anotaban en minutos, es decir, 1

hora y media correspondia a 1 hora y 30 minutos.

Para los andlisis principales, las actividades se han agrupado
en dos tipos siguiendo la trayectoria de estudios anteriores que
abogan por considerar los deportes de forma separada (Darling et
al., 2005; Eccles y Barber, 1999; Feldman y Matjasko, 2007;

McNeal, 1995). De esta forma quedarian de la sigulente manera:
“‘actividades extraescolares no deportivas” (danza, idiomas,
informética, misica v coro, psicomotricidad, catequesis,
talleres vy esplais/colles) vy “actividades extraescolares
deportivas” (deportes).

Cada una de estas dos categorias se convertia en una variable
dicotdémica definida por practicar la actividad como minimo una
vez por semana (0 = no, 1 = si). Teniendo en cuenta la
agrupacidén de actividades anterior, resultarian dos variables
finales: ‘“practicar actividades extraescolares no deportivas”
(criterio para etiquetar como 1: respuesta afirmativa en alguna,
varias o todas las actividades mno deportivas) vy ‘“practicar

actividades extraescolares deportivas”.

También se ha creado otro tipo de variable considerando el
tiempo de dedicacidén semanal. Se trata de una variable
cuantitativa surgida a raiz de las respuestas a numero de dias y
horas al dia de dedicacidén entre semana y fines de semana. E1
numero de dias durante los dias laborales se ha multiplicado por
el numero de horas al dia para obtener el numero total de horas
entre semana. Lo mismo se ha hecho con el numero de dias y horas
al dia durante el fin de semana. La variable resultante es la

suma de las dos multiplicaciones. De aqui surgen también dos
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variables finales: “tiempo semanal de dedicacidén a 1las
actividades extraescolares no deportivas” y “tiempo semanal de

dedicacidén a las actividades extraescolares deportivas”.

Por ultimo, se ha construido una tercera forma de medir la
participacidén en actividades extraescolares, el T“numero de
categorias de actividades” en las que participan. En este caso
se han considerado tanto las extraescolares deportivas como no
deportivas y la variable estd formada por la suma de todas las

actividades en las que el chico/a participa.

Versidén catalana del Strengths and Difficulties Questionnaire
(SDQ; Goodman, 1997): Cuestionario de screening de

psicopatologia infantil y Jjuvenil vy comportamiento prosocial

formado por 25 items, 10 de los cuales se consideran
capacidades, 14 dificultades y 1 neutral (“se lleva mejor con
los mayores que con los chicos/as”). Dirigidos a evaluar las

conductas de nifios/as y adolescentes de 4 a 16 afios. Los items

se agrupan en 5 escalas, de cinco items cada wuna, generando

puntuaciones para sintomas emocionales (“Se queja con frecuencia
de dolor de cabeza, de estdmago o nauseas”), problemas de
conducta (“Generalmente es obediente, suele hacer lo que 1los
adultos le piden”), hiperactividad-inatencidn (“Ingquieto/a,

hiperactivo/a, no puede estarse quieto/a durante mucho tiempo”),
problemas con los iguales (“Es mé&s bien solitario y tiende a
jugar solo”) y conducta prosocial (“Respeta los sentimientos de
otras personas”). La suma de las puntuaciones de las escalas,
con la excepcidén de conducta prosocial, forma la puntuacidn
general “Indice de Dificultades”. En este estudio se han

utilizado tanto las escalas por separado como el indice total.

Se responde en una escala tipo Likert de 3 puntos para indicar
el grado de ajuste de cada item. Las posibles respuestas son: 0
= no cierto, 1 = algo cierto y 2 = verdaderamente cierto. Las
puntuaciones de las escalas se contabilizan sumando los puntos
en los items, una vez recodificados los 1inversos, siendo el
rango de cada escala de 0 a 10. Altas puntuaciones en la escala
comportamiento prosocial reflejan capacidades, mientras altas

puntuaciones en las otras cuatro escalas reflejan dificultades.
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Presenta una perspectiva multi-informante, tiene dos versiones
practicamente idénticas que se pueden completar por padres o
maestros de chicos y chicas de 4 a 16 afios y otra versidn
autoinforme para los propios chicos/as de 11 a 16 afios. En este
estudio se han considerado las versiones para padres y maestros
y se han considerado sus puntuaciones por separado segun

recomendaciones del autor del instrumento.

Para mayor informacidén sobre el instrumento consultar el Anexo
2.

Adaptacidén catalana de la Escala A de Competencia Social del
School Social Behavior Scales-Second Edition (SSBS-2, Merrell,
2002). E1 SSBS-2 y el Home and Community Social Behavior Scale
(HCSBS; Merrell vy Candarella, 2002), comprenden las Social
Behavior Scales (SBS). Estas escalas de comportamiento social
forman un sistema multi-fuente (padres y maestros/profesores) vy
multi-contexto (escuela, casa Yy comunidad) para detectar vy
evaluar competencia social y conducta antisocial en chicos vy
jévenes. Concretamente, el SSBS-2 se ha desarrollado para
evaluar la competencia social vy la conducta antisocial de
nifios/as y jévenes con edades comprendidas entre 5 y 18 afios
utilizando como fuente de informacidén maestros/profesores u
otras personas relacionadas con el centro educativo que conozcan
bien el comportamiento del nifio/a en el contexto escolar

(directores, profesores de apoyo, etc.).

Estd formado por 64 items que se distribuyen en dos escalas
principales construidas de forma separada: Escala de Competencia
Social (escala A; 32 items) vy Escala de Conducta Antisocial
(escala B; 32 items). Las afirmaciones hacen referencia a 1los
Ultimos 3 meses. Cada una de ellas se compone de escalas

empiricamente derivadas.

En este estudio se ha wutilizado 1la Escala A de Competencia
Social que describe comportamientos adaptativos o positivos que
probablemente conducen a resultados personales vy sociales
positivos. Los items que la componen se dividen en tres escalas:
Relacidén con los Iguales (14 items), gque evalua habilidades
sociales o caracteristicas que son importantes para establecer

relaciones positivas con 1los iguales y consegulr aceptacidn
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social de los mismos; Autocontrol/Obediencia (10 items), dque
mide habilidades sociales relacionadas con autocontrol,
cooperacidén y obediencia de las demandas, normas y expectativas
de la escuela; y Comportamiento Académico (8 items), relacionada
con el rendimiento competente y la implicacidén en tareas

académicas.

Los 1items se responden en una escala de cinco puntos de 1
(nunca) a 5 (frecuentemente). En la opcidén 3 se afilade “a veces”
para situar al informador. Puntuaciones altas son indicadoras de
mejores niveles de ajuste social. Cuenta con tres niveles de
interpretacién pero en este estudio se ha trabajado con

puntuaciones directas.

Para mayor informacidén sobre el instrumento consultar el Anexo
3.

Versién catalana del Alabama Parenting Questionnaire (APQ;
Molinuevo, 2003). Cuestionario creado por Paul Frick a través de
items utilizados en investigaciones anteriores con el objeto de
evaluar diferentes constructos de practicas educativas
parentales que muestran los efectos méds fuertes y consistentes
en el comportamiento infantil problemdtico (Shelton, Frick vy
Wooton, 1996). Formado por 35 i1items que se agrupan en cinco
escalas: Implicacidén Parental, Estilo Educativo Positivo, Escasa
Monitorizacidn/Supervisidn, Inconsistencia en 1la Disciplina vy
Castigo Corporal. El instrumento se basa en un planteamiento de
tipo multimétodo (autoinforme vy entrevista telefdnica) y con
multiples informadores (padres e hijos). En la adaptacién
catalana, el item 28 de la versidén para padres puntia de forma
inversa respecto al original. Se ha formulado en sentido

positivo para evitar dobles negaciones.

Los items se contestan en una escala de frecuencias en funcidn

de la presencia habitual de la conducta dentro de la familia: 1

(nunca), 2 (casi nunca), 3 (a veces), 4 (casi siempre) vy 5
(siempre). Se refieren a practicas educativas dentro de la
familia en general. Puntuaciones altas en las escalas

Implicacidén Parental y Estilo Educativo Positivo son indicativas
de préctica educativa positiva y puntuaciones altas en las

escalas Escasa Monitorizacidn/Supervisidn, Inconsistencia en la
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Disciplina y Castigo Corporal de ineficiente préactica educativa.
Las dos primeras escalas se pueden agrupar en una uUnica
puntuacidén de practicas educativas positivas y las tres uUltimas

en una de précticas educativas negativas.

El APQ se ha utilizado en estudios para comparar con otras
formas de evaluar précticas educativas parentales (Hawes vy
Dadds, 2006), para entender la aparicidén y mantenimiento de los
problemas de conducta (Blader, 2004; Brubaker y Szakowki, 2000;
Chi v Hinshaw, 2002; Frick, Kimonis, Dandreaux y Farell, 2003;
Hinshaw, 2002; Johnston, Murria, Hinshaw y Pelma, 2002; Lengua y
Kovacs, 2005; Oxford, Cavell y Hughes, 2003; Prevatt, 2003;
Stanger, Dumenci, Kamon y Burstein, 2004 y van Lier, Verhulst y
Crijnen, 2003) y otro tipo de problemdtica infantil y Jjuvenil
(Magoon y Ingersoll, 2006; Pfiffner y McBurnett, 2006), entender
la influencia del nivel de adaptacidn parental en las précticas
educativas (Cummings, Keller y Davies, 2005; Murray y Johnston,
2006) y para analizar resultados de tratamientos (Feinfield vy
Baker, 2004; Hinshaw et al., 2000).

Los estudios realizados en Espafia seflalan las préacticas
educativas parentales del APQ como uno de los factores de riesgo
de problemas de conducta en el aula y bajo rendimiento en la ESO
(Henrich, Pardo, Molinuevo y Torrubia, 2006; Molinuevo vy
Henrich, 2007), de conducta inadaptada y delictiva en muestras
normativas y de jévenes delincuentes (Molinuevo et al., 2003;
Torrubia, Molinuevo, Pardo y Andidn, 2004), asi como su relacidn
con la presencia de precursores psicopdticos en jdbvenes (Pardo,

2007; Pardo, Molinuevo, Gonzédlez, Caseras y Torrubia, 2005).

Cuestionario autoadministrado para maestros. Se trata de un
instrumento de elaboracidn propia en el que el maestro respondia
en primer lugar a preguntas sobre datos escolares generales
como: es o no tutor/a del alumno/a y afios que hace que tiene al

alumno/a en clase (considerando el curso en vigor).

En segundo lugar, el maestro/a valoraba el nivel del alumno/a en
7 4reas académicas: conocimiento del medio, cataldn, castellano,
lengua extranjera, matemdticas, educacidn artistica y educacidn
fisica. Estas preguntas se respondian en una escala tipo Likert

de 3 opciones de respuesta: bajo (1), medio (2) y alto (3).
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De estas respuestas se ha obtenido la variable “Nivel Académico
del Alumno/a” dgue consiste en la suma de las puntuaciones
individuales en cada &rea. Asi, el rango de puntuaciones tedrico

se situa entre 7 y 21.

3.3 Procedimiento

El estudio estd formado por varias etapas algunas de las cuales
se producen de forma simultdnea (para méAs informacidén ver

Torrubia, 2007). Estas serian:

1. Elaboracidén del cuestionario heteroadministrado para padres
v seleccidn y adaptacidén de cuestionarios autoadministrados para
padres y maestros. En el caso particular del cuestionario SSBS-2

ha sido necesaria la traduccidén a lengua catalana.

2. Discusidén sobre aspectos de material y procedimiento. Se
realizaron varias sesiones de seguimiento con el Comité Asesor
del proyecto a partir de las cuales se eliminaron preguntas que
no se adecuaban correctamente al objetivo del estudio, due
proporcionaban informacidén tangencial o que proporcionaban
informacidén repetida. Las preguntas o afirmaciones que podian

presentar ambigliiedades en su contenido se volvieron a formular.

3. Disefio de la muestra. Como se ha indicado en el apartado
Participantes, a pesar de que las unidades finales de andlisis
fueron los chicos y chicas que cursaban 22, 4° vy 6° de primaria,
el acceso a las familias se ha realizado a través de los centros
escolares. Por tanto, para el disefio de la muestra se ha
utilizado un muestreo estratificado polietdpico considerando el
territorio, el numero de habitantes y la titularidad del centro

en el que estaban escolarizados los chicos y chicas.

Se especificaron 6 territorios: las provincias de Girona, Lleida
y Tarragona, la ciudad de Barcelona, el &rea metropolitana de
Barcelona y el resto de 1la provincia de Barcelona. Las
poblaciones de estos territorios se segmentaron en funcidén del
numero de habitantes, considerdndose 4 categorias: més de
500.000 habitantes, entre 500.000 y 50.000 habitantes, entre
50.000 vy 5.000 habitantes y menos de 5.000 habitantes. Respecto
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a los centros escolares, se incluyeron los publicos vy
concertados y se clasificaron segun su titularidad.

De esta forma, primeramente se realizd un muestreo aleatorio de
los centros por estrato y, en segundo lugar, se selecciond de
manera aleatoria un grupo de clase por centro. Unicamente se

tuvo en cuenta a los grupos de 2°, 4° y 6° de primaria.

En base a experiencias previas en otras investigaciones, se
considerdé que cerca del 33% de familias contactadas darian su
consentimiento para participar en el estudio. Con esta
previsidén, y teniendo en cuenta el tamafio final de la muestra,
se calculd que seria necesario contactar con 3030 familias.
Considerando que el numero medio de alumnos/as de primara por
grupo de clase es de 19, para contactar con las 3030 familias
habia que acceder a 160 aulas, y tal y como se disefié el
meustreo, el mismo numero de centros diferentes. Esta cifra de
primeras unidades muestrales es la que se repartidé de forma
proporcional al numero de centros por estratos, a partir de la
informacidén de la base de datos de centros de educacidén primaria
facilitados por el Departamento de Ensefianza en enero de 2005.
Se selecciondé aleatoriamente 1los centros por estrato y sus

sustitutos.

4. Seleccidn de las personas encargadas de realizar el estudio
de campo. La empresa GAPS se encargdé del trabajo de campo y de
la seleccidén de un grupo de encuestadores y encuestadoras. Estas
personas recibieron un entrenamiento especifico previo en el que
se expusieron las caracteristicas del proyecto y se dieron a
conocer los instrumentos de evaluacidén. En esta sesidén de
entrenamiento estuvieron presentes los investigadores del

proyecto.

5. Estudio piloto. Se realizdé durante el mes de febrero de
2005 con 50 familias, en una muestra accidental, para probar el
procedimiento acordado y detectar posibles problemas de 1los
instrumentos. Los comentarios aportados por los participantes
sirvieron para mejorar algunas instrucciones y preguntas de los

cuestionarios.

6. Trabajo de campo y grabacidén de respuestas en base de

datos. Una vez enviada una carta de presentacidén del proyecto en
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la que se explicaba el objetivo del estudio v sus
caracteristicas, se pedia la colaboracidén del centro educativo.
El propio encuestador/a se encargaba de contactar con la
direccidén del mismo. En el caso de aceptacidn, la propia escuela
informaba por carta a los padres de la realizacidén del estudio y
pedia wuna confirmacidén de participacidén en el estudio por
escrito, que se adjuntaba a la documentacidn enviada. El1 tutor/a
de 1la clase seleccionada se encargaba de recoger todas las
autorizaciones. Finalmente, el centro proporcionaba a las
personas encargadas de hacer la encuesta la direccidén de 1las
familias que habian manifestado por escrito 1la voluntad de

colaborar en la investigacidn.

En el caso de que en una clase, el porcentaje de aceptacidn
fuera superior al 33%, se seleccionaba aleatoriamente un 33% de
hogares y se informaba y agradecia al resto su interés. Si el
porcentaje no llegaba a lo estimado, se extendia la invitacidn a
participar a las familias de otras clases del centro del mismo
curso, en el caso de que las hubiera, o se intentaba conseguir
esta informacidén del centro de reserva, con caracteristicas
similares al centro mostreado en primera instancia, con el
objetico de conseguir como minimo un 20% de participacidén por

estrato mostral.

Normalmente, las entrevistas se llevaron a cabo en el domicilio
familiar del participante. El padre, la madre o el tutor o
tutora legal contestaron dos cuestionarios, uno guiado por el
entrevistador (Cuestionario Heteroadministrado de Padres) y otro
gque tuvieron que 1leer y contestar ellos mismos (Cuestionario
Autoadministrado de Padres, incluye SDQ, SSBS-2 y APQ). Por otro
lado, los tutores académicos de los chicos y chicas, contestaron
un cuestionario para cada alumno/a de su clase que participaba
en el estudio (Cuestionario Autoadministrado de Maestros,
incluye SDQ y SSBS-2).

El trabajo de campo se realizd en dos fases. La primera durante
el tercer trimestre del curso académico 2004-2005 y la segunda
durante el primer trimestre del curso académico 2005-2006. Al
final de los dos periodos se habian recogido cuestionarios en

191 centros y 942 familias.
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Se considerd que 1000 familias suponian una medida de la muestra
adecuada. Con el supuesto de méxima indeterminacidén (p=g=0,5) vy
un nivel de confianza del 95,5% y de esta medida muestral, el

error muestral fue de £3,19%.

7. Control de calidad. Con objeto de examinar la fiabilidad de
los datos recogidos, se realizaron llamadas telefdnicas, por
parte de la empresa GAPS, al 20% de los hogares que habian
participado en el estudio. Las llamadas vy el registro 1las
realizé una operadora entrenada para la ocasién y con
experiencia en tareas similares. Se realizd una pequefia encuesta
telefdénica en la que se preguntaba aspectos muy concretos de la
entrevista y de los cuestionarios que habian respondido. Se
preguntaba si recordaban que se les habia hecho la encuesta, la
edad de la persona que respondidé y el idioma que utilizd para
responder, si el hijo/a habia ido a la guarderia y qué actividad

o actividades extraescolares practicaba.

El 97% recordaba que se le hubiera hecho la entrevista vy
aspectos concretos de la misma, en el 98% de los casos la edad
que afirmaron tener coincidia con la registrada o era un afio més
(aspecto previsible si se tiene en cuenta el tiempo
transcurrido), en un 96% el idioma y en un 94% la actividad

extraescolar realizada por el hijo/a.

3.4 Andlisis estadistico

Todos los andlisis se han realizado con el programa estadistico
para Windows SPSS, versidén 15.0 (SPSS Inc., 2006).

Andlisis psicométrico del SSBS-2

Como consecuencia de la inexistencia de datos sobre 1la
adaptacidén catalana del SSBS-2 y, en su defecto de la versidn
espafiola, se realizaron diversos andlisis preliminares con el
objetivo de estudiar las propiedades psicométricas de la Escala
A de Competencia Social. La mayor parte de los resultados se
presentan en el Anexo 3, a excepcidén de los de fiabilidad,
descriptiva y relacidén con el SDQ que aparecen en el apartado

Resultados.
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En el tratamiento de 1los datos perdidos se han seguido las
indicaciones del autor (Merrell, 2002). Cuando el numero de
items no contestados en la escala era de tres o inferior, se ha
escogido como valor el modal o mds comin en la escala. Si el
numero de items no respondidos era de cuatro o superior, no se
ha considerado el caso. En el resto de instrumentos (SDQ y APQ),
cuando el numero de respuestas en blanco no superaba el 30% se
sustituia la respuesta no contestada por la media de respuestas
qgque la persona habia dado en el resto de items de la misma
escala. Si el numero de respuestas en blanco era superior al 30%

no se ha tenido en cuenta el caso.

Se ha realizado un andlisis factorial exploratorio con los 32
items del SSBS-2, considerando a toda la muestra, con objeto de
estudiar si se mantiene la estructura interna propuesta por el
autor del instrumento (3 factores). El procedimiento de rotacidn
utilizado ha sido el método ortogonal varimax forzando a tres
factores. Posteriormente, se han obtenido las correlaciones
bivariadas producto-momento de Pearson entre cada item y las
diferentes escalas o factores y entre el item y la puntuacidn
total. Seguidamente, se ha hallado la matriz de correlaciones de
Pearson entre las puntuaciones de las escalas y cada una de

ellas con la puntuacidn total.

Asimismo, también se han calculado correlaciones de Pearson
entre las puntuaciones en el SSBS-2 y las puntuaciones en el
cuestionario de salud mental, SDQ, y en el nivel académico para
valorar la validez convergente y discriminante del instrumento.
En todos los casos se ha realizado para la muestra total y por

SeXxos.

Andlisis descriptivo

Primeramente, se ha estudiado 1la fiabilidad de consistencia

interna de los cuestionarios SDQ (escalas y puntuacidén total),

SSBS-2 (escalas vy puntuacidén total) v  APQ (escalas vy
puntuaciones totales) por medio del <coeficiente alfa de
Cronbach, la media de <correlaciones entre items vy las

correlaciones entre el item vy el total de la escala.
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Posteriormente, se han hallado de forma separada para chicos vy
chicas estadisticos descriptivos de tendencia central (media),
dispersidén (desviacidén esténdar), asimetria y apuntamiento o
curtosis para las variables de salud mental y competencia social

escolar (instrumentos SDQ y SSBS-2 y variable Nivel Académico).

Como esta investigacidén parte de la premisa de la existencia de
diferencias en salud mental y competencia social escolar entre
chicos v chicas y pretende estudiar ambas muestras por separado,
se han llevado a cabo diversos andlisis con objeto de confirmar
las diferencias. Para ello se han realizado comparaciones de
medias por medio de la prueba t de Student para muestras

independientes.

Respecto a la participacidén en actividades extraescolares,
primeramente se describe la variable —categdérica Dbinaria
“practicar la actividad” segun los porcentajes de participacién
en cada una de las actividades consideradas, ademds de la
proporcidén de chicos y chicas que practican extraescolares las
diferentes categorias de actividades no deportivas una vez
agrupadas. Las diferencias de participacidén segun el sexo se han
estudiado mediante comparaciones de frecuencias a través de
tablas de contingencia 2x2 junto con la prueba de contraste chi-

cuadrado.

Igualmente, se muestra la media, desviacidén esténdar y rango de
la variable “numero de categorias de actividades practicadas”,
tanto incluyendo 1las deportivas como sin incluir, vy los
resultados de la prueba de comparacidén de medias t de Student

para muestras independientes.

Seguidamente, para presentar la descriptiva de la variable
“tiempo de dedicacidén a las actividades extraescolares”, primero
se ha asignado el wvalor 0 a 1los chicos vy <chicas gque no
practicaban la actividad concreta. De esta forma, se ha
considerado a toda la muestra y los que no practican la
actividad tienen el valor 0 horas. Esta variable se desglosa en
actividades no deportivas y deportivas y se describe por medio
de la media, la desviacidn estdndar y el rango de puntuaciones.
En uUltimo término, se estudia la existencia de relacidn entre

los tiempos de dedicacidn semanal a los dos tipos de categorias
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de actividades generales (no deportiva y deportiva) a través del
coeficiente de correlacidn bivariado producto-momento de
Pearson. Igualmente, se ha utilizado la prueba t de Student para

estudiar la existencia de diferencias segun el sexo.

Finalmente, como el cuestionario SDQ presenta dos versiones
paralelas (padres y maestros), se han realizado andlisis de
correlaciones bivariadas producto-momento de Pearson v
diferencias de medias con la prueba t de Student para muestras
independientes entre las puntuaciones de cada observador en la
misma escala con el fin de conocer el grado de correspondencia y
discreprancia entre 1las dos fuentes de informacidén, lo que

permitird una mejor interpretacidén de resultados.

Relacién entre la salud mental, la competencia social escolar vy

la participacidén en actividades extraescolares

Primeramente, es preciso seflalar que en todos andlisis que se
mencionan a continuacidén se han ejecutado por separado para

chicos y chicas.

Para poder dar respuesta a la primera hipdtesi se han llevado a
cabo pruebas t de Student, para muestras independientes, en las
gque se comparan las puntuaciones en salud mental y competencia
social escolar de los chicos y chicas que practican actividades
extraescolares no deportivas como minimo una vez por semana con
las de los/las que no practican. Se ha efectuado lo mismo con

las deportivas.

Posteriormente, se han realizado andlisis de regresidén multiple
para conocer la magnitud del efecto conjunto de ambas categorias
de actividades en salud mental y competencia social escolar,
unicamente en aquellas variables que se relacionaban
significativamente en los andlisis anteriores. De esta forma, se
podrd determinar si ambas son importantes o si el efecto de una
anula el efecto de la otra. Las variables que se han considerado
dependientes en el andlisis han sido cada una de las escalas de
salud mental y de competencia social de los cuestionarios SDQ y
SSBS-2, asi como las puntuaciones totales y el nivel académico
del alumno/a. Las variables tratadas como independientes

i