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Behavioral addictions including Internet addiction still remaining
in a scientific limbo because of the difficulties related to a
properly differentiation between normal and pathological
behaviors. Literature has conceptualized substance addiction in a
comprehensive manner and now stands for define the
behavioral addictions and their consequential abuse behaviors
as a function of parameters related to use frequency, money
invested, need or compulsion, as well as the interferences in
people’s daily lives that may lead them to default on their
obligations. As a consequence of the advent of the Social
Networking Sites (SNS) and their wide impact among population
we may find a new addiction context. These services in addition
to their appealing and functionality have an easy connection
everywhere at any time, which makes them powerful and
immediately enhancers, becoming a breeding ground for an
addiction. We are fully aware that is not possible to keep ahead
to the technologies and neither their consequences but extra
effort is still needed to understand their mechanisms, how can
we predict the appearance among young people and how can we
fight therapeutically against their consequences.
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La busqueda de nuevas vias de prevencion del consumo de
drogas y otras adicciones es incesante, ya que las que
actualmente manejamos siguen siendo insuficientes para cubrir
todos los objetivos preventivos. El cuerpo teérico y aplicado de la
prevencion de las adicciones se ha nutrido, como hemos visto,
de diferentes disciplinas a lo largo del tiempo y continda en esa
misma linea de accién. El estudio de la inteligencia emocional en
general y como estrategia para afrontar las adicciones en
particular, se incorpora hace relativamente pocos afios a la
investigacion, pero en la actualidad ya ha desarrollado un buen
ndmero de publicaciones que la convierten en un baluarte
potencial de amplio recorrido para la prevencion del consumo de
drogas y otras adicciones.

Palabras clave: Inteligencia emocional; adicciones; prevencion;
jévenes
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La problematica en torno a las adicciones sigue teniendo
los vaivenes propios de las modas sociales y los altibajos
asociados a los recursos, pero con independencia de estos
aspectos continda siendo uno de los problemas evitables mas
importantes de la salud publica universal. En Espafia, después
de varias décadas de intervenciones preventivas abarcando
todo tipo de sustancias, no podemos decir que hayamos
conseguido unas tasas preventivas Optimas, aunque no
podemos saber qué evolucion hubiera tenido el consumo en el
caso de que no se hubieran llevado a cabo intervenciones
preventivas masivas, como ha sido el caso. Si analizamos los
resultados de las encuestas nacionales de las sustancias mas
consumidas, podemos observar la evolucion en la ultima
década.

En referencia al tabaco, la prevalencia de consumo es
bastante lineal entre los afios 2001 y 2011. De hecho no
aparecen diferencias significativas en cuanto al numero de
consumidores en ninguna de sus mediciones, aunque la
tendencia es claramente a la baja en todos los casos (Figura 1).
No obstante los porcentajes siguen siendo de un consumo alto.
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Fuente: Plan Nacional Sobre Drogas (EDADES, 2011)
Figura 1. Prevalencia del Consumo de Tabaco (%)

En relacion con el consumo de bebidas alcohdlicas, la
evolucién longitudinal también es bastante lineal. Unicamente
se advierte una mayor diferenciacion en los casos de bebida
diaria que experimenta un descenso de mas de 4% (Figura 2).
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Figura 2. Prevalencia del Consumo de Alcohol (%)
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El consumo de cannabis es uno de los fracasos de la prevencion
mas evidente, dado que en los afios analizados por el
Observatorio Espafiol de Drogodependencias, se comprueba un
ascenso en el consumo de esta sustancia, en todas sus
vertientes (Figura 3). Afladimos en este grafico el afio 1999 para
que se pueda observar mas claramente las diferencias totales.

12

Ultimos 12 Ultimos 30 dias ~ Diariamente
meses

oSN S~ O ®

®1999 m2001 ®=2003 m2005 m2007 ®=m2009 m2011

Fuente: Plan Nacional Sobre Drogas (EDADES, 2011)

Figura 3. Prevalencia del Consumo de Cannabis (%)

TEORIAS Y MODELOS DE LA CONDUCTA ADICTIVA DONDE SE
APOYA LA PREVENCION

La necesidad de seguir investigando en prevencién es un
hecho patente en base a los resultados longitudinales que nos
ofrecen los estudios epidemiolégicos. Hasta el momento las
variables que han sido mas estudiadas en el ambito preventivo
se apoyan en los factores de riesgo al consumo entre los
jovenes. A partir de la clasificacion establecida por Hawskin,
Catalano y Miller (1992) y la posterior de Petterson, Hawkins y
Catalano (1992) se establece un mayor consenso en cuanto al
abordaje de los factores de riesgo al consumo, desde el ambito
comunitario (bajo nivel econémico y social, desorganizacion
comunitaria, mayor disponibilidad de sustancias, entre otros),
desde el ambito familiar (familias con historial alto de consumo,
problemas en la comunicaciéon y manejo familiar por parte de
los padres o adultos, actitudes favorables al consumo, etc.), y
desde el ambito individual (comportamientos de rebeldia,
conductas antisociales y andémicas, grupo de amigos
consumidores, actitudes favorables al consumo, etc.).

A partir de estos postulados, los factores de riesgo al
consumo de sustancias se podrian clasificar en tres grandes
categorias (Gazquez, 2009):

1. Factores Macrosociales: que agrupan variables del
entorno social que son susceptibles de condicionar la
calidad de vida. Los aspectos mas relevantes en esta
categoria serian:

e Permisividad y aceptacion social al consumo de
sustancias.
o Accesibilidad y disponibilidad a las sustancias.
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e  Contribucién de la publicidad y los medios de
comunicacion.

o Oferta recreativa con sustancias.

o Asociacion con el consumo.

2. Factores Microsociales: se orientan a variables
sociales en las que la persona interactia mas
asiduamente y con una implicacion mayor. Los
aspectos que incluiria esta categoria serian:

. La familia.
o La escuela.
e  Elgrupodeiguales.

3. Factores Individuales: que aglutinan todas aquellas
caracteristicas de caracter individual que influyen en
el comportamiento. Entre las variables mas
importantes podriamos destacar las siguientes:

. Edad.

. Sexo.

. Informacion.

e  Creenciasy actitudes.

o  Control de emociones.

e Autoconcepto y autoestima.

o Habilidades y competencias personales.

e Asertividad y vulnerabilidad a la persuasion.

Las teorias donde se apoya la prevencién del consumo de
drogas y otras conductas adictivas, para intentar controlar y
reducir el impacto de los factores de riesgo, se desarrollaron en
los afios ochenta y noventa del pasado siglo, a partir de
diferentes disciplinas, fundamentalmente desde la psicologia.
Aunque las teorias estan suficientemente contrastadas, los
programas preventivos que surgen en base a ellas, no tienen
una eficacia y eficiencia adecuada, quedando muchas variables
de riesgo sin cubrir o en las que el efecto no es lo positivo que
se esperaba, por lo que los resultados en el consumo de
sustancias, como hemos visto anteriormente, se encuentra
estancado.

Las teorias mas potentes y que han suscitado un mayor
nimero de programas preventivos se recogen en dos
revisiones, donde los autores las compilan por su relevancia. La
primera de ellas es la que desarrollan Petriadis, Flay y Miller
(1995) y la segunda la que propone Becofia (1999).

La propuesta de Petrides et al. (1995) la estructuran en
cinco grupos de teorias, en funciéon de sus caracteristicas (Tabla
1). Posteriormente, Becofia (1999), propone una clasificacion de
tres categorias, seglin podemos observar en la Tabla 2.

Podemos comprobar en esta amplia secuencia de teorias,
que se cubren la gran mayoria de factores de riesgo al consumo
de una u otra forma. Seguimos encontrando factores, como la
baja percepcién de riesgo al consumo entre los jovenes, que se
nos escapa, dado que no conseguimos un camino valido para
atajar esta variable fundamental (Garcia del Castillo, 2012).

Health and Addictions, 2013, Vol. 13, No.2, 89-97

Tabla 1. Teorias explicativas sobre adicciones (Petrides et al., 1995)

Teorias Cognitivo-Afectivas (Actitudes)

. Teorfa de la Acciéon Razonada (Ajzen y Fishbein, 1980; Fishbein
y Ajzen, 1975)

. Teoria de la Conducta Planificada (Ajzen, 1985, 1988)
Teorias del Aprendizaje social

. Teorfa del Aprendizaje Social (Akers et al., 1979)

. Teorfa del Aprendizaje Social/Cognitiva Social (Bandura, 1986)
Teorias del Apego Social

. Teoria del Control Social (Elliot et al., 1985, 1989)

. Modelo del Desarrollo Social (Hawkins y Weis, 1985)
Teorias con caracteristicas intrapersonales.

. El Modelo de Ecologia Social (Kumpfer y Turner, 1990-1991)

. Teorfa del auto-desprecio (Kaplan, Martin y Robbins, 1982,
1984)

. Modelo de varias etapas del Aprendizaje Social (Simons et al.,
1988)

. Teoria de la interaccién familiar (Brooks et al., 1990)

Teorias que integran varios constructos (cognitivo-afectivos,
de aprendizaje, compromiso y apego, e intrapersonales).

. Teorfa de la Conducta Problema (Jessor y Jessor, 1977)
. Teorfa del Cluster de Iguales (Oetting y Beauvais, 1987)
. Modelo de Vulnerabilidad (Sher, 1991)

. Modelo del dominio (Hubay Bentler, 1982)

Tabla 2. Teorias explicativas del consumo de drogas (Becofia, 1999)

Teorias Cognitivo-Afectivas (Actitudes)

. Teorfa de la Accion Razonada (Ajzen y Fishbein, 1980; Fishbein
y Ajzen, 1975)

. Teoria de la Conducta Planificada (Ajzen, 1985, 1988)
Teorias del Aprendizaje social

. Teorfa del Aprendizaje Social (Akers et al., 1979)

. Teorfa del Aprendizaje Social/Cognitiva Social (Bandura, 1986)
Teorias del Apego Social

. Teoria del Control Social (Elliot et al., 1985, 1989)

. Modelo del Desarrollo Social (Hawkins y Weis, 1985)
Teorias con caracteristicas intrapersonales.

. El Modelo de Ecologia Social (Kumpfer y Turner, 1990-1991)

. Teorfa del auto-desprecio (Kaplan, Martin y Robbins, 1982,
1984)

. Modelo de varias etapas del Aprendizaje Social (Simons et al.,
1988)

. Teoria de la interacciéon familiar (Brooks et al., 1990)
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Teorias que integran varios constructos (cognitivo-afectivos,
de aprendizaje, compromiso y apego, e intrapersonales).

. Teorfa de la Conducta Problema (Jessor y Jessor, 1977)
. Teorfa del Cluster de Iguales (Oetting y Beauvais, 1987)
. Modelo de Vulnerabilidad (Sher, 1991)

. Modelo del dominio (Huba y Bentler, 1982)

Las teorias multicomponentes son las que tratan de
aglutinar mas cantidad de factores para que los efectos finales
sean mas positivos. No obstante, aln no contamos con un
modelo integrador que consiga una eficacia y eficiencia lo
suficientemente potentes como para aplicarlo con las
suficientes garantias de éxito.

LA INTELIGENCIA EMOCIONAL COMO ESTRATEGIA
PREVENTIVA

La inteligencia es uno de los temas mas recurrentes en el
estudio de la psicologia desde los cimientos de esta disciplina.
Se considera uno de los procesos basicos fundamentales para
la ejecucion de tareas y, sobre todo, en lo relacionado con las
habilidades para tener éxito en esas ejecuciones, sean cuales
sean éstas. Las primeras propuestas vienen de la concepcién de
Galton (1885) considerando la inteligencia como una habilidad
general de las personas que difieren entre ellas y que forman
parte de su actividad cognitiva y la de Binet (1903) considerando
la inteligencia como wuna habilidad direccionada, con
adaptabilidad a afrontar nuevas situaciones. Posiblemente, uno
de los precursores en el estudio de la inteligencia mas alejado
de la corriente que imperaba a principios del siglo XIX y que a
finales de siglo promocioné la inteligencia emocional, fue
Thorndike (1920) con su propuesta de inteligencia social, que
definié como la capacidad para dirigir a las personas y actuar
mas certeramente en las relaciones interpersonales.

De los estudios sobre inteligencia general, se propusieron
muchas investigaciones con diferentes formas de medir la
inteligencia. Podriamos destacar la que ha sustentado por mas
tiempo su hegemonia, la formulada por Wechsler (1958), que en
la actualidad sigue siendo de las mas utilizadas para medir el
nivel intelectual. Este autor definia la inteligencia como una
capacidad global para actuar intencionalmente, pensar de una
forma racional y poder relacionarse con el entorno de una
manera eficaz.

Posteriormente se desemboca en un constructo mas
multidimensional de la inteligencia, llegando a la formulacion
de la teorfa de las inteligencias multiples propuesta por
Gardner (1983), desarrollando un modelo con siete inteligencias
que actian de forma conjunta. Habria que destacar de esta
propuesta las que denomina el autor inteligencias personales,

.

que aglutinan la inteligencia interpersonal y la inteligencia
intrapersonal. En versiones posteriores el propio Gardner
perfila un poco mas estas formas de inteligencia, afirmando
que “la inteligencia interpersonal denota la capacidad de una
persona para comprender las intenciones, motivaciones y
deseos de los demas para trabajar eficazmente con ellos”
mientras que “la inteligencia intrapersonal implica la capacidad
para comprenderse a uno mismo, tener un modelo de trabajo
que resulte efectivo y usar esta informacion eficientemente”
(Gardner, 1999, 43).

La inteligencia emocional (IE) entra en la escena social a
partir de la obra de David Goleman (1995) con una gran
repercusién internacional, aunque los que desarrollan el
concepto previamente son Salovey y Mayer (1990). Estos
autores definen la inteligencia emocional como “una parte de la
inteligencia social que incluye la capacidad de controlar
nuestras emociones y las de los demds, discriminar entre ellas 'y
usar dicha informacién para guiar nuestro pensamiento y
nuestros comportamientos” (Salovey y Mayer, 1990, 189), en
sintonia con las afirmaciones de Gardner, con dos niveles de
procesamiento de la informacién afectiva: el interpersonal y el
intrapersonal. Posteriormente y tras diferentes publicaciones
acerca de la inteligencia emocional, con otros puntos de vista,
los precursores del concepto se encargan de profundizar en la
construccién tedrica del mismo, reformulando su definicién
inicial: “La inteligencia emocional implica la habilidad para
percibir y valorar con exactitud la emocién; la habilidad para
acceder y/o generar sentimientos cuando éstos facilitan el
pensamiento; la habilidad para comprender la emocién y el
conocimiento emocional, y la habilidad para regular las
emociones que promueven el crecimiento emocional e
intelectual” (Mayer y Salovey, 2007, 32).

Desde estas nueva perspectiva, los autores defienden un
planteamiento cognitivo orientando el estudio de la IE desde un
modelo de capacidad diferenciando entre lo que denominan
“modelos de capacidad” y “modelos mixtos” (Mayer, Salovey y
Caruso, 2000). Los autores afirman que la diferencia entre los
modelos depende de los elementos o dimensiones que
contemplen, por ello los modelos mixtos combinarian
capacidades mentales con rasgos de personalidad como
perseverancia u optimismo, mientras que los modelos de
capacidad darian mas importancia a los aspectos cognitivos o
las capacidades mentales (Mayer, Salovey y Caruso, 2000).

Desde esta clasificacion, de los modelos existentes hoy en
IE, el Unico que se encuadraria dentro de los modelos de
capacidad seria el de Mayer y Salovey (1997), mientras que los
modelos de Goleman (1995) y Bar-On (1997) formarian parte de
los modelos mixtos.

La diferenciacién entre modelos mixtos y modelos de
capacidad ha sido criticada por no reflejar las posibles
diferencias existentes entre el rendimiento tipico frente al
rendimiento maximo y haber desarrollado medidas de IE a
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través de los test de rendimiento méximo y autoinformes,
asumiendo que se estaba midiendo el mismo constructo (Pérez,
Petrides, y Furnham, 2005).

Las formas de medida de la IE, en funcién del modelo
utilizado, serian distintas, por una parte los modelos de IE rasgo
y por otra los modelos de |E capacidad. De esta forma, la IE
rasgo o “autoeficacia emocional” abarcaria los rasgos
emocionales y las capacidades medidas con autoinformes,
mientras que la |IE capacidad o “capacidad cognitivo-emocional”
abarcaria las capacidades emocionales actuales medidas con
test de rendimiento maximo (Petrides y Furnham, 2006). Si
utilizamos cuestionarios de autoinforme estarifamos midiendo
la IE como un rasgo de la personalidad mientras que si
utilizamos cuestionarios de rendimiento maximo estariamos
midiendo la IE como una capacidad cognitiva. Siguiendo este
planteamiento, las diferencias fundamentales entre ambos
constructos quedan explicadas en Tabla 3.

Tabla 3. Comparacion entre la IE Rasgo y la IE Capacidad

IE Rasgo IE Capacidad
Medida Através de A través de test de
autoinforme rendimiento

Conceptualizaciéon

Validez de constructo

Ejemplo de
instrumentos de
medida

Propiedades de los
instrumentos

Rasgo de la
personalidad
Buena
discriminaciéon y
validez incremental
vis-a-vis con la
personalidad
Buena concurrencia
y validez predictiva

TEIQue

Facil de administrar

Susceptible a la
manipulacion
Procedimientos de
puntuacién estandar

Buenas propiedades
psicométricas

Capacidad cognitiva

Validez limitada
concurrente y
predictiva

Bajas correlaciones
con medidas de Cl

MSCEIT

Dificil de administrar
Resistente a la
manipulacién
Procedimientos de
puntuacion atipicos
Débiles propiedades
psicométricas

Fuente: Basado en Petrides, Furnham, y Frederickson (2004)

Se han encontrado evidencias empiricas que ponen de
manifiesto la necesidad de diferenciar entre IE rasgo e IE
capacidad (O'Connor y Little, 2003; Warwick y Nettelbeck, 2004)
en consonancia con el planteamiento de Petrides y Furnham
(2006), dado que el modelo de Mayer et. al (2000) descuida
importantes aspectos psicométricos como el método de
medida utilizado para medir el constructo y no concuerda con
resultados empiricos actuales que correlacionan las medidas de
autoinforme de IE entre si (Pérez et al., 2005).

La busqueda de nuevas vias de prevencién del consumo de
drogas y otras adicciones es incesante, ya que las que
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actualmente manejamos siguen siendo insuficientes para cubrir
todos los objetivos preventivos. El cuerpo teodrico y aplicado de
la prevencion de las adicciones se ha nutrido, como hemos
visto, de diferentes disciplinas a lo largo del tiempo y contintia
en esa misma linea de accién. El estudio de la inteligencia
emocional en general y como estrategia para afrontar las
adicciones en particular, se incorpora hace relativamente pocos
afios a la investigacion, pero en la actualidad ya ha desarrollado
un buen numero de publicaciones (Canto, Fernandez-Berrocal,
Guerrero y Extremera, 2005; Fernandez-Serrano, Moreno-
Lépez, Pérez-Garcia y Verdejo-Garcia, 2012; Garcia del Castillo-
Lépez, 2011; Garcia del Castillo-Lépez, Garcia del Castillo y
Marzo, 2012; Hill y Maggi, 2011; Kassel, Stroud y Paronis, 2003;
Kun y Demetrovics, 2010; Madd, Erwin, Carmody, Villarreal,
White y Gundersen, 2013; Mufioz, 2009; Limonero, Tomas-
Sadbado y Ferndndez-Castro, 2006; Riley y Schutte, 2003; Ruiz-
Aranda, Cabello, Salguero, Castillo, Extremera y Fernandez-
Berrocal, 2010; Schutte, Malouff y Hine, 2010; Trinidad, Unger,
Chou, Azen y Johnson, 2004) que la convierten en un baluarte
potencial de amplio recorrido para la prevenciéon del consumo
de drogas y otras adicciones.

Los estudios son bastante alentadores en cuanto a la
funcién de la IE en el proceso preventivo de las adicciones,
aunque aun estamos lejos de poder aseverar que puede ser
una variable fundamental para todas las adicciones, dado que
todavia no se han llevado a cabo investigaciones en todas ellas.,
centrandose Unicamente hasta el momento actual, en el tabaco
y el alcohol fundamentalmente, aunque como veremos,
algunos autores (Grillo, 2010; Riley y Schutte, 2003) ya avanzan
hipotesis en estudios de adicciones en general, asi como los
relacionados con adicciones comportamentales (Madd, Erwin,
Carmody, Villarreal, White y Gundersen, 2013).

En un metaanalisis desarrollado por Kun y Demetrovics
(2010), se identificaron 51 articulos que incluian la IE y las
adicciones, y finalmente trabajaron con 36 articulos que
cumplian los criterios de inclusién, es decir, la relacién entre IE y
problemas adictivos. Comprobaron que los niveles bajos de IE
se asocian con el comportamiento de fumar compulsivo, un
mayor uso de alcohol y de otras drogas ilegales. Los
componentes de IE que se relacionan mas significativamente
con el comportamiento adictivo son la “descodificacion y
diferenciacién de las emociones” y la “regulacion de las
emociones”. Riley y Schutte (2003), concluyeron en su estudio
con poblaciéon adulta, que los niveles bajos en I|E son
predictores de un mal afrontamiento con los problemas
relacionados con el alcohol y otras drogas.

En referencia con el consumo de alcohol, pero en este caso
desde su vertiente preventiva, en un estudio con un total de
411 adolescentes y jévenes de Alicante, afirma que algunas de
las variables que intervienen como factores de riesgo al
consumo, como la resistencia a la presion del grupo de iguales
en conductas de consumo de alcohol, se relaciona
positivamente con los niveles de IE. Algo similar ocurre con la
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variable apoyo social que presenta una relacién significativa,
tanto en adolescentes como en jovenes (Garcia del Castillo-
Lopez, 2011).

La IE también juega un papel representativo en la
prevencion del consumo de cocaina. Un estudio reciente
llevado a cabo en Malaga con una muestra de 1841 estudiantes
de secundaria, entre 12 y 18 afios de edad, muestra que una
capacidad menor para percibir adecuadamente las emociones
correlaciona con un mayor consumo de cocaina en esta franja
de edad. Segun los autores, el consumo de esta sustancia en
niveles emocionales bajos se convierte en una forma de
autorregulaciéon emocional. La diferencia entre sexos se refleja
en un menor consumo en las chicas. Concluyen que la IE actda
como un factor de proteccion al consumo de cocaina (Ruiz-
Aranda, Cabello, Salguero, Castillo y Gonzalez, 2009).

Otros estudios que analizan las drogas legales, tabaco y
alcohol, en una muestra de 205 adolescentes de diferentes
razas del sur de California, muestran que la IE correlaciona
negativamente con el consumo de estas sustancias. Asi mismo
los adolescentes estudiados que tienen una IE alta presentan
una interrelacién apropiada con sus iguales, ademas de ser mas
resistentes a la presién de grupo (Trinidad y Johnson, 2002).
Investigaciones posteriores de los autores, con una muestra
mayor de 416 adolescentes de diferentes razas en el area de
Los Angeles, concluyen que un alto nivel en IE se asocia con una
percepcion negativa del consumo de tabaco, ademas de
mostrarse mas resistentes a aceptar cigarrillos cuando se los
ofrecen (Trinidad, Unger, Chou, Azen y Johnson, 2004). Por otra
parte, la IE baja, fundamentalmente en varones, disminuye la
capacidad de percibir emociones o utilizarlas para facilitar
mejores cogniciones, esta asociada a resultados negativos con
el uso de sustancias, incluidas el alcohol y el tabaco, asi como
con malas relaciones con los amigos (Brackett, Mayer y Warner,
2004).

Estudios que abordan la adicciéon comportamental sin
sustancias, como Internet, juegos de azar y video juegos,
muestran que la IE es un buen predictor de comportamientos
de abuso. En concreto la investigacién llevada a cabo por
Parker, Taylor, Eastabrook, Schell y Wood (2008), con una
muestra de 667 adolescentes y jovenes entre 13y 18 afios, los
jovenes entre 16 y 18 afios obtuvieron mejores puntuaciones en
IE que los menores. Las chicas puntuaron mas alto en IE que los
chicos en las escalas de relacion interpersonal e intrapersonal,
mientras que los chicos obtuvieron puntuaciones mas altas de
IE en la escala de adaptabilidad. Las variables asociadas a una
adiccién potencial a Internet, juegos de azar y video juegos, son
explicadas por los autores mediante una variable latente que
denominan “preocupacion disfuncional”, con gran repercusién
en la intervencién y prevencion de estos comportamientos. La
IE representa en este estudio el 58% de la varianza para los mas
jévenes y el 31% para los mayores en relacién con las
adicciones a Internet, juegos de azar y video juegos.

.

CONCLUSIONES

Las investigaciones que relacionan la IE y las adicciones
son todavia insuficientes, pero se puede apreciar en todas ellas,
que los niveles altos de IE representan un factor de proteccién
moderadamente potente para prevenir el consumo de
sustancias y proteger de las adicciones comportamentales.
Seria conveniente proponer estudios encaminados a
comprobar cudles serian las interacciones entre IE y otras
variables psicosociales que pueden intervenir en el proceso de
iniciaciéon a la adiccion, como es el caso de la resiliencia, el
autoconcepto, la autoestima, el apoyo social, las habilidades
sociales o las actitudes, entre otras.

Podemos comprobar que, independientemente de la
sustancia o el comportamiento adictivo estudiado, la IE actta
como variable moduladora del comportamiento final, lo que
nos lleva a pensar que puede actuar como una medida
preventiva de eficacia en los programas de prevencién de las
adicciones, sobre todo, porque sabemos que mediante
programas de intervencion se pueden mejorar
significativamente los niveles de IE, como ponen de manifiesto
muchas investigaciones al respecto (Clarke, 2010; Cook, Bay,
Visser, Myburgh y Njoroge, 2011; Di Fabio y Kenny, 2011;
Lindebaum, 2009; Nelis, Quoidbach, Mikolajczak y Hansenne,
2009; Qualter, Gardner, Pope, Hutchinson y Whiteley, 2012;
Ruiz-Aranda, Castillo, Salguero, Cabello, Fernandez-Berrocal y
Balluerka, 2012).

La conducta adictiva se configura por una peculiar
composicion multifactorial que sigue dificultando el encontrar
variables que expliquen su iniciacién y consolidacion en
porcentajes altos, lo que implica necesariamente recurrir a
diferentes estrategias y constructos que puedan hacer mas
eficiente el resultado final. Por ello se hace imprescindible
continuar con la labor de investigacién, buscando nuevos
enfoques que consigan profundizar mas en el problema de la
prevencion. Hemos podido analizar sucintamente el papel tan
representativo que comienza a jugar la inteligencia emocional
en la prevencion de las adicciones.
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