Análisis del perfil de los jóvenes de Mislata. Ayuntamiento de Mislata


Este es un cuestionario anónimo para conocer cuáles son las inquietudes de los jóvenes de Mislata y desarrollar acciones desde el Ayuntamiento que nos ayuden a satisfacer las necesidades en las distintas áreas de trabajo (formación, salud, valores, ...) Te pedimos que contestes de manera sincera.
	Edad:                Sexo:  FORMCHECKBOX 
 Varón  FORMCHECKBOX 
 Mujer
En su caso, centro educativo:                                                       Curso:      
Localidad en que resides:                                                  Nacionalidad:      



CUESTIONARIO - PERFIL DE LOS Y LAS JÓVENES DE MISLATA
AUTONOMÍA PERSONAL

1. Vives...

 FORMCHECKBOX 
 Sólo/a

 FORMCHECKBOX 
 Con tu pareja

 FORMCHECKBOX 
 Con tus padres, madre o padre

 FORMCHECKBOX 
 Con otros familiares que no sean tus padres

 FORMCHECKBOX 
 Compartes piso con amigos/as

 FORMCHECKBOX 
 Otra modalidad (especificar):      

2. En el caso de estar emancipado/a, la casa en la que vives es...

 FORMCHECKBOX 
 Alquilada 

 FORMCHECKBOX 
 Propiedad de la familia

 FORMCHECKBOX 
 Propiedad tuya

 FORMCHECKBOX 
 Ocupada

 FORMCHECKBOX 
 Son otros los propietarios (especificar):      
3. Ocupación (marca la opción que corresponda):
 

 FORMCHECKBOX 
 Estudio    

 FORMCHECKBOX 
 Trabajo    

 FORMCHECKBOX 
 Estudio y trabajo    

 FORMCHECKBOX 
 Ni estudio ni trabajo

 FORMCHECKBOX 
 Estoy cobrando el subsidio de desempleo


Sólo en caso de trabajar...

4. En el caso de trabajar ¿cuál es tu nivel de ingresos mensual (normalmente)?

 FORMCHECKBOX 
 Menos de 200 euros

 FORMCHECKBOX 
 De 201 a 400 euros

 FORMCHECKBOX 
 De 401 a 600 euros

 FORMCHECKBOX 
 De 601 a 900 euros

 FORMCHECKBOX 
 De 901 a 1200 euros

 FORMCHECKBOX 
 De 1201 a 1600 euros

 FORMCHECKBOX 
 Más de 1601 euros

5. En el caso de trabajar actualmente ¿cómo es tu forma de contratación?

 FORMCHECKBOX 
 Contrato indefinido

 FORMCHECKBOX 
 Contrato temporal

 FORMCHECKBOX 
 Sin contrato

6. En el caso de trabajar actualmente ¿cómo es tu jornada?

 FORMCHECKBOX 
 Jornada completa

 FORMCHECKBOX 
 Jornada parcial o media jornada

 FORMCHECKBOX 
 Sólo algunas horas 

FORMACIÓN

7. ¿Cuáles son los estudios oficiales de más alto nivel que has cursado hasta ahora? (marca una sola opción)

 FORMCHECKBOX 
 Educación primaria 

 FORMCHECKBOX 
ESO 

 FORMCHECKBOX 
Formación Profesional de grado medio

 FORMCHECKBOX 
Bachillerato 

 FORMCHECKBOX 
Formación Profesional de grado superior

 FORMCHECKBOX 
Arquitecto e Ingeniero Técnico

 FORMCHECKBOX 
Diplomado

 FORMCHECKBOX 
Arquitecto e Ingeniero Superior

 FORMCHECKBOX 
Licenciado

 FORMCHECKBOX 
Estudios de Postgrado o especialización

8. ¿Estás satisfecho con tu formación? 

 FORMCHECKBOX 
Sí

 FORMCHECKBOX 
No, ¿por qué?:      
9. ¿Has interrumpido tus estudios en algún momento de tu vida?

 FORMCHECKBOX 
Sí, antes de finalizar la ESO

 FORMCHECKBOX 
Sí, antes de acabar el Bachillerato 

 FORMCHECKBOX 
Sí, cuando acabé Bachillerato 

 FORMCHECKBOX 
Sí, antes de terminar la Universidad

 FORMCHECKBOX 
No, nunca

 FORMCHECKBOX 
Otras:      
10. En el caso de haber abandonado tus estudios, ¿qué motivo/s te llevaron a ello? (marca una sola opción)
 FORMCHECKBOX 
Porque sacaba malas notas

 FORMCHECKBOX 
Porque no me gustaba el instituto/universidad

 FORMCHECKBOX 
Por problemas familiares 

 FORMCHECKBOX 
Por problemas económicos

 FORMCHECKBOX 
Otros (especificar):      
OCIO, TIEMPO LIBRE Y CREACIÓN

11. Te voy a leer una serie de actividades de tiempo libre, me gustaría que me dijeras en cada caso en qué medida la practicas. (1=nunca, 2 =alguna vez, 3=muchas veces, 4=habitualmente, 5=siempre)  

	
	1
	2
	3
	4
	5

	Bajar a la calle/plaza/parque 
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	Ir a discotecas, bailar
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	Salir a reunirse con amigos/as en la planta baja 
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	Hacer deporte
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	Asistir a competiciones deportivas
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	Ir de excursión
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	Viajar
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	Ir al cine
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	Ir al teatro
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	Ir a conciertos
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	Ir al centro comercial 
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	Escuchar música
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	Ir a museos, exposiciones
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	Asistir a conferencias, coloquios
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	Leer libros
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	Leer periódicos, revistas
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	Ver la televisión
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	Oir la radio
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	Usar el ordenador
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	Jugar con videojuegos, consolas, etc.
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	Beber, ir de copas
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	Descansar, no hacer nada
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 



13. En Mislata, cuando tienes tiempo de ocio, ¿a dónde sueles ir principalmente? (marca hasta 3 opciones)

 FORMCHECKBOX 
A la Biblioteca

 FORMCHECKBOX 
A los Centros juveniles 

 FORMCHECKBOX 
Espacio deportivo 

 FORMCHECKBOX 
Al Centro Cultural 

 FORMCHECKBOX 
A la Casa de la Dona 

 FORMCHECKBOX 
Al Parque/plaza 

 FORMCHECKBOX 
Al bar o cafetería

 FORMCHECKBOX 
No salgo por Mislata

14. ¿Sueles salir normalmente por las noches los fines de semana? (marca una sola opción):

 FORMCHECKBOX 
Salgo con poca frecuencia

 FORMCHECKBOX 
Salgo con cierta frecuencia, como una o dos veces al mes 

 FORMCHECKBOX 
Salgo todos o casi todos los fines de semana 

 FORMCHECKBOX 
No salgo nunca

Si sales responde las siguientes preguntas, de las 15 a la 19...

15. En caso de que salgas de noche, aunque sea muy de vez en cuando, ¿a qué hora vuelves a casa (marca una sola opción)?: 

 FORMCHECKBOX 
Antes de las 12 de la noche 

 FORMCHECKBOX 
Entre las 12 y la 1 

 FORMCHECKBOX 
Entre la 1 y las 2 

 FORMCHECKBOX 
Entre las 2 y las 3 

 FORMCHECKBOX 
Entre las 3 y las 4

 FORMCHECKBOX 
Entre las 4 y las 5 

 FORMCHECKBOX 
Entre las 5 y las 6 

 FORMCHECKBOX 
Después de las 6 

 FORMCHECKBOX 
No vuelvo hasta la mañana siguiente 
16. ¿Qué medio de transporte utilizas cuando sales por la noche los fines de semana? (respuesta múltiple: máximo tres respuestas)

 FORMCHECKBOX 
A pie 

 FORMCHECKBOX 
Mi coche

 FORMCHECKBOX 
El coche de mis amigos 

 FORMCHECKBOX 
El metro

 FORMCHECKBOX 
El autobús 

 FORMCHECKBOX 
En taxi 

 FORMCHECKBOX 
En moto

 FORMCHECKBOX 
En bicicleta  

 FORMCHECKBOX 
Otro tipo de transporte 

17. En el caso de la opción de usar el transporte público por la noche los fines de semana ¿cómo lo valoras?  Indica cuál es tu grado de desacuerdo o acuerdo, de 1 (muy descuerdo) a 5 (muy de acuerdo) con estas afirmaciones:

	
	1-5

	El servicio acabo demasiado pronto
	     

	Por la noche hay poco servicio y las esperas son largas
	     

	Es inseguro
	     

	Las paradas (en el caso del BUS) son incómodas
	     

	Es barato
	     

	El recorrido de la línea no llega a dónde quiero ir
	     

	Es lento
	     

	Debería haber servicio las noches del fin de semana y vísperas de festivo
	     

	Otras:
	     


18. Dime si cuando sales por las noches los fines de semana, haces de forma habitual alguna de estas actividades (respuesta múltiple).

 FORMCHECKBOX 
Ir al cine

 FORMCHECKBOX 
Ir a restaurantes

 FORMCHECKBOX 
Ir a bares, cafeterías, pubs

 FORMCHECKBOX 
Ir a bailar, a discotecas

 FORMCHECKBOX 
Ir al teatro 

 FORMCHECKBOX 
Ir a conciertos

 FORMCHECKBOX 
Ir de botellón

 FORMCHECKBOX 
Ir a casa de algún amigo/a 

 FORMCHECKBOX 
Ir al parque/plaza

 FORMCHECKBOX 
Ir a la planta baja 

 FORMCHECKBOX 
Otras:      
19. ¿Cuánto control han ejercido tus padres sobre tus hábitos de salir los fines de semana por la noche? (marca una sola opción)

 FORMCHECKBOX 
Ningún control 

 FORMCHECKBOX 
Poco control

 FORMCHECKBOX 
Bastante control 

 FORMCHECKBOX 
Demasiado control 

20. A lo largo de los últimos años, se vienen desarrollando en diversas ciudades del país una serie de PROGRAMAS DE OCIO ALTERNATIVO (actividades como una alternativa sana a la habitual noche en la discoteca) para jóvenes, principalmente en las horas nocturnas del fin de semana. ¿Conoces estos programas; has participado en alguno de ellos? (marca una sola opción)

 FORMCHECKBOX 
Los conozco, pero no he participado 

 FORMCHECKBOX 
Los conozco y he participado 

 FORMCHECKBOX 
No los conozco 

21. Si en Mislata se ofreciera la posibilidad de llevar a cabo un programa de “ocio alternativo”, ¿participarías?

 FORMCHECKBOX 
Sí

 FORMCHECKBOX 
No 

22. ¿Con quién sueles pasar la mayor parte de tú tiempo libre? (marca una sola opción)
 FORMCHECKBOX 
Solo/a, con mis cosas

 FORMCHECKBOX 
Estoy o salgo con mis padres 

 FORMCHECKBOX 
Con mis amigos/as 

 FORMCHECKBOX 
Con mi novio/a o pareja 

23. Haz un poco de memoria e indica cuantas veces has salido por la noche en los últimos treinta días.

     Veces

24. ¿Prácticas algún deporte?

 FORMCHECKBOX 
Sí

 FORMCHECKBOX 
No


En caso afirmativo...

25. Principalmente, ¿por qué razón prácticas deporte? (marca hasta tres opciones): 
 FORMCHECKBOX 
Por diversión 

 FORMCHECKBOX 
Por hacer ejercicio 

 FORMCHECKBOX 
Porque te gusta 

 FORMCHECKBOX 
Por encontrarte con amigos/as 

 FORMCHECKBOX 
Por mantener o mejorar la salud 

 FORMCHECKBOX 
Por mantener la línea 

26. Lugares donde realizas deporte (marca hasta tres opciones): 

 FORMCHECKBOX 
Instalaciones públicas 

 FORMCHECKBOX 
Club deportivo (fútbol, baloncesto,...)

 FORMCHECKBOX 
Centro de enseñanza 

 FORMCHECKBOX 
Centro de trabajo 

 FORMCHECKBOX 
Lugares abiertos (parques,..) 

 FORMCHECKBOX 
En casa 

 FORMCHECKBOX 
Gimnasio privado
27. Habitualmente, ¿cuál es el deporte que prácticas? (marca hasta tres opciones): 

 FORMCHECKBOX 
Fútbol 

 FORMCHECKBOX 
Natación 

 FORMCHECKBOX 
Baloncesto 

 FORMCHECKBOX 
Tenis 

 FORMCHECKBOX 
Gimnasia 

 FORMCHECKBOX 
Aeróbic

 FORMCHECKBOX 
Correr

 FORMCHECKBOX 
Otros:      
28. ¿Tienes alguna afición artística? 

 FORMCHECKBOX 
Sí 

 FORMCHECKBOX 
No 


En caso afirmativo

29. ¿Cuál? (marca hasta tres opciones)
 FORMCHECKBOX 
Componer 

 FORMCHECKBOX 
Escribir

 FORMCHECKBOX 
Bailar 

 FORMCHECKBOX 
Cantar

 FORMCHECKBOX 
Hacer teatro

 FORMCHECKBOX 
Pintar 

 FORMCHECKBOX 
Grafiti 

 FORMCHECKBOX 
Fotografía

 FORMCHECKBOX 
Otras:      
30. ¿Has realizado algún curso/taller de los especificados en la siguiente lista?

 FORMCHECKBOX 
Curso de pintura

 FORMCHECKBOX 
Curso de fotografía 

 FORMCHECKBOX 
Taller de literatura 

 FORMCHECKBOX 
Curso de informática 

 FORMCHECKBOX 
Curso de radio 

 FORMCHECKBOX 
Taller de teatro 

 FORMCHECKBOX 
Curso Idiomas

 FORMCHECKBOX 
Taller de cocina

 FORMCHECKBOX 
Taller de bailes

 FORMCHECKBOX 
Taller de videojuegos

 FORMCHECKBOX 
Taller de manualidades

 FORMCHECKBOX 
Curso de música (guitarra, rap, DJ’s...)

 FORMCHECKBOX 
Otros:      
31. Dime si conoces y/o participas en los siguientes servicios u ofertas:

	
	No conozco
	Conozco pero

no participo/uso
	Participo

y uso

	Servicio de Información Juvenil (Estudios, trabajo, viajes, vivienda, concursos, becas...)
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	Aula de informática de los Centres Joves de Mislata
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	Cursos y talleres de los Centres Joves de Mislata
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	Actividades medio-ambientales (voluntariado, reforestación, limpiezas de montes, en la Albufera, rutas ciclistas...) – L’hora neta
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	Fira d’Associacions de Mislata
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	Bookcrossing – intercambio de libros
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	Cursos animación juvenil, monitor/a de tiempo libre, monográficos... – Programa EINES
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	Premios juveniles de literatura breve
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	Certamen fotográfico – El Instante Decisivo
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	Oferta de viajes para jóvenes (Granada, San Sebastián, Bilbao, Toledo...)
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	Campamentos de verano para jóvenes
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	Escola Municipal de Teatre de Mislata (EMTM)
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	Servicio de información para la inserción laboral, bolsa municipal de trabajo... – ADL (Agencia de Desarrollo Local)
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	Asesoramiento sexual, drogodependencias, desarrollo emocional – UPC (Unidad de Prevención comunitaria
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	Actividades de esquí – Aneu a la neu
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	Festival de música MIMED
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	Café teatro – monólogos y otros formatos
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	Proyecciones de películas
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	Conciertos de rock/pop/rap
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	Mislatas Representan – grafiti
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	Mislata en obert – Actividades interculturales
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	Revista juvenil MELIC – participando como colaborador/a o como lector/a
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	Exposiciones en el Centre Jove del Mercat
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	Carnets para viajar (de alberguista, de estudiante...)
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	
	No conozco
	Conozco pero

no participo/uso
	Participo

y uso


32. ¿Cómo te informas de las actividades y servicios de los Centres Joves de Mislata?

 FORMCHECKBOX 
Los folletos que me llegan a casa

 FORMCHECKBOX 
Por la información que veo en el Instituto y otros lugares de Mislata

 FORMCHECKBOX 
Con la revista juvenil EL MELIC

 FORMCHECKBOX 
Por el correo electrónico que me mandan desde MISLATAJOVE

 FORMCHECKBOX 
Mirando la web de MISLATAJOVE

 FORMCHECKBOX 
A través de FACEBOOK

 FORMCHECKBOX 
A través de TUENTI

 FORMCHECKBOX 
Me llegan mensajes SMS con la información

 FORMCHECKBOX 
Me lo cuentan mis amigos/as

 FORMCHECKBOX 
Pregunto en el Centre Jove

 FORMCHECKBOX 
No me entero de nada

 FORMCHECKBOX 
Otras (especificar):      
33. ¿Cuáles de estas herramientas de internet conoces y/o usas (tengo perfil)?

	
	Conozco
	Uso 

(tengo perfil)

	Facebook
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	Tuenti
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	Twitter
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	Myspace
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	Youtube
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	Flickr
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	Hi5
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	MSN
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	Viadeo
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	Xing
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	
	Conozco
	Uso 

(tengo perfil)

	Linkedin
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	Jobandtalent
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	Vota mi cuerpo
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	Blog (blogger/wordpress/otros…)
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	Correo electrónico (hotmail, yahoo, gmail…)
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	Google (u otros buscadores)
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	Otras:
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 



34. ¿Qué tipo de música escuchas principalmente? (marca hasta tres opciones)
 FORMCHECKBOX 
Rap 

 FORMCHECKBOX 
Hip hop

 FORMCHECKBOX 
Rock

 FORMCHECKBOX 
Heavy

 FORMCHECKBOX 
Hardcore

 FORMCHECKBOX 
Pop

 FORMCHECKBOX 
Punk

 FORMCHECKBOX 
Ska

 FORMCHECKBOX 
Reagge

 FORMCHECKBOX 
Blues

 FORMCHECKBOX 
Flamenco

 FORMCHECKBOX 
Dance

 FORMCHECKBOX 
House

 FORMCHECKBOX 
Folk

 FORMCHECKBOX 
Tecno

 FORMCHECKBOX 
Electrónica

 FORMCHECKBOX 
Drum’n’bass

 FORMCHECKBOX 
Melódica

 FORMCHECKBOX 
Étnica

 FORMCHECKBOX 
Otras:      
35. ¿Cuál es tu grupo de música o cantante preferido?      
36. ¿Recibes ayuda económica o paga semanal por parte de tus padres?

 FORMCHECKBOX 
Sí

 FORMCHECKBOX 
No 

En caso afirmativo a la anterior pregunta, 

37. La “paga” ¿es suficiente para tus gastos? 

 FORMCHECKBOX 
Sí                        FORMCHECKBOX 
No 

38. ¿De qué cantidad de dinero sueles disponer a la semana para tus gastos personales y para la diversión?

     €/semana

SALUD

39. De la siguiente lista de calificativos, ¿cómo te has sentido a lo largo de los últimos tres meses?

	
	Muy a menudo
	Bastante a menudo 
	Poco a menudo 
	Nada a menudo

	Alegre
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	Aburrido
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	Nervioso
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	Triste
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	Animado
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	Tranquilo 
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	Agobiado 
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	Contento 
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	Otros 
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 



40. En tu opinión, tu salud es....

 FORMCHECKBOX 
Excelente

 FORMCHECKBOX 
Buena

 FORMCHECKBOX 
Aceptable

 FORMCHECKBOX 
Regular

 FORMCHECKBOX 
Mala

41. ¿Cómo te definirías? (1=Nada, 2=Poco, 3=Algo, 4=Bastante, 5=Mucho) 

	
	1
	2
	3
	4
	5

	Extrovertido 
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	Introvertido 
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	Reservado 
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	Sensible
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	Consciente
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	Constante
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	Despreocupado 
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	Dominante
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	Emprendedor
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	Inquieto
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	Alegre 
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	Otros 
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 



42. En general, en el momento actual de tu vida, ¿qué grado de satisfacción tienes con tus relaciones personales? (1=muy insatisfecho, 2=bastante insatisfecho, 3=ni satisfecho ni insatisfecho, 4=bastante satisfecho, 5=muy satisfecho).  

	
	1
	2
	3
	4
	5

	Con tu padre
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	Con tu madre
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	Con tus hermanos/as 
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	Con tus abuelos
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	Con tu pareja
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	Con tus amigos/as
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	Con el instituto/universidad 
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 



PARTICIPACIÓN Y VALORES

58.  Según tu opinión, ¿qué es la solidaridad?: (marca una sola opción)

 FORMCHECKBOX 
Tener en cuenta a los demás 

 FORMCHECKBOX 
Repartir/Compartir

 FORMCHECKBOX 
Empieza por uno mismo 

 FORMCHECKBOX 
Cumplir con las obligaciones

59. Señala en qué actividades voluntarias participas o te gustaría participar (marca hasta cuatro opciones en cada columna)

	
	Participo
	Me gustaría participar

	Lucha contra el SIDA
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	Ayuda a personas discapacitadas
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	Cuidado de ancianos
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	Socorrismo y emergencias
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	Defensa del medio ambiente 
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	Ayuda y solidaridad con el Tercer Mundo 
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	Ayuda y colaboración con población inmigrante
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	Prevención y rehabilitación de personas drogodependientes 
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	Ocio infantil y educación no formal para niños
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	Ocio juvenil y educación no formal para jóvenes
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	Actividades culturales
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	Igualdad de género y promoción de las mujeres
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	Por la igualdad de gays, lesbianas, transexuales y bisexuales
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	Lucha contra el racismo y la discriminación
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	Otras(específica):      

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	En ninguna
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 



60. ¿Cuál es el motivo principal por el que al final no colaborarías como voluntario/a o por el cuál no eres voluntario/a?

 FORMCHECKBOX 
Porque no tengo tiempo

 FORMCHECKBOX 
Por comodidad

 FORMCHECKBOX 
Nunca me ha interesado ser voluntario/a

 FORMCHECKBOX 
No he encontrado ninguna entidad que me guste

 FORMCHECKBOX 
No encuentro la forma de canalizar lo que creo que puedo aportar

 FORMCHECKBOX 
Porque me aburre, no me aporta nada

 FORMCHECKBOX 
No tengo motivo, porque ya colaboro como voluntario

61. ¿Formas o has formado parte de alguna asociación?

 FORMCHECKBOX 
Sí (ir a la pregunta 63) ¿cuáles?:      
 FORMCHECKBOX 
No (ir a la pregunta 62) 

62. En caso negativo señala la razón o razones -si es necesario más de una- que correspondan:

 FORMCHECKBOX 
No estás informado/a de las asociaciones que hay

 FORMCHECKBOX 
No te interesa estar asociado/a

 FORMCHECKBOX 
Estás indeciso/a

 FORMCHECKBOX 
El lugar y el horario no te interesan

 FORMCHECKBOX 
No te gusta la gente que las organiza

 FORMCHECKBOX 
No te convencen  las existentes

 FORMCHECKBOX 
No tienes tiempo

 FORMCHECKBOX 
No dispones de recursos económicos para estar asociado/a

 FORMCHECKBOX 
No te lo has planteado

 FORMCHECKBOX 
Otras:      

En caso afirmativo

63. ¿De qué tipo?

 FORMCHECKBOX 
Deportiva

 FORMCHECKBOX 
Cultural

 FORMCHECKBOX 
Ocio/Tiempo Libre para jóvenes
 FORMCHECKBOX 
Ocio/Tiempo Libre para niños
 FORMCHECKBOX 
Estudiantil

 FORMCHECKBOX 
Religiosa

 FORMCHECKBOX 
Excursionista 

 FORMCHECKBOX 
Política 

 FORMCHECKBOX 
Ecologista

 FORMCHECKBOX 
Juegos (rol, mesa, estrategia, videojuegos...)

 FORMCHECKBOX 
Festiva

 FORMCHECKBOX 
Mujeres

 FORMCHECKBOX 
Vecinal

 FORMCHECKBOX 
De gays, lesbianas, transexuales y bisexuales

 FORMCHECKBOX 
Cooperación internacional y ayuda al desarrollo

 FORMCHECKBOX 
Musical

 FORMCHECKBOX 
Otra:      
64. A continuación, quisiera que me dijeras si de acuerdo o no con estas afirmaciones

	
	De acuerdo
	En desacuerdo

	El matrimonio entre personas del mismo sexo es bueno
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	Investigación genética con fines médicos
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	Ayudar a morir a un enfermo incurable que lo solicita (eutanasia) 
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	Aplicar la pena de muerte a personas con delitos muy graves
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	El aborto
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	Los recursos naturales del planeta no se van a acabar
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	El consumo de drogas 
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	La enseñanza de la religión en las escuelas
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	Se puede vivir bien sin consumir tanto, sin comprar tantas cosas
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	El cambio climático es mentira
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 



65. Ante las cuestiones que a continuación te expongo sobre la inmigración, indica cuál es tu grado de desacuerdo o acuerdo, de 1 (muy descuerdo) a 5 (muy de acuerdo)

	
	1-5

	Las personas inmigrantes nos están invadiendo 
	     

	Las personas inmigrantes han aportado la mitad del crecimiento económica en España en los últimos años
	     

	Las personas inmigrantes son delincuentes
	     

	Las personas inmigrantes son más jóvenes y usan menos los servicios sanitarios
	     

	Las personas inmigrantes no se quieren integrar 
	     

	Las personas inmigrantes nos quitan el trabajo
	     

	Las personas inmigrantes generan riqueza pagando impuestos y garantizan las pensiones pagando sus cuotas a la Seguridad Social
	     

	La diversidad cultural es una riqueza para la sociedad
	     

	El principal grupo de inmigrantes en la Comunidad Valenciana son los británicos
	     

	Las personas inmigrantes se quedan con todas las ayudas sociales y colapsan los servicios sanitarios
	     

	Las personas inmigrantes son un problema en las escuelas 
	     


66. Para cada una de las cuestiones que a continuación te expongo, ¿podrías decirme que representan para ti? 

	
	Muy importante
	Bastante importante
	Poco importante
	Nada importante

	La amistad
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	La familia
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	Los estudios
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	El trabajo 
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	La politica
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	El tiempo libre/ocio
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	Ganar dinero
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	La religión 
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	La salud
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	La violencia 
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	Divertirse 
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	El consumo de drogas
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	La sexualidad 
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 



67. ¿Por qué razón justificarías recurrir al uso de la violencia? (marca hasta tres opciones)

 FORMCHECKBOX 
En defensa propia

 FORMCHECKBOX 
Por defender a algún familiar o amigo

 FORMCHECKBOX 
Por perder los nervios

 FORMCHECKBOX 
En casos extremos, como último recurso

 FORMCHECKBOX 
Cuando atentan a mis derechos o a los ajenos

 FORMCHECKBOX 
Otras respuestas

 FORMCHECKBOX 
Por ninguna razón

68. ¿Te interesa la política?

 FORMCHECKBOX 
Mucho

 FORMCHECKBOX 
Bastante

 FORMCHECKBOX 
Poco 

 FORMCHECKBOX 
Nada 

69. ¿Qué sentimientos te inspira la política? (marca hasta dos opciones)

 FORMCHECKBOX 
Entusiasmo 

 FORMCHECKBOX 
Indiferencia 

 FORMCHECKBOX 
Aburrimiento 

 FORMCHECKBOX 
Desconfianza 

 FORMCHECKBOX 
Irritación 

 FORMCHECKBOX 
Interés 

70. Cuando se habla de política se utilizan normalmente las expresiones izquierda y derecha. En esta tarjeta hay una serie de casillas que van de izquierda a derecha. ¿En qué casilla te colocarías?

	(1-2) Izquierda radical
	 FORMCHECKBOX 


	(3-4) 
	 FORMCHECKBOX 


	(5-6)
	 FORMCHECKBOX 


	(7-8)
	 FORMCHECKBOX 


	(9-10) Derecha radical
	 FORMCHECKBOX 



Muchas gracias por tu colaboración.

Para responder por la misma persona encuestada...

SEXUALIDAD

43. A continuación nos gustaría saber, aunque haya sido una sola vez en tu vida, si ¿has tenido...?

 FORMCHECKBOX 
Relaciones sexuales completas (con penetración)
 FORMCHECKBOX 
Relaciones sexuales incompletas (sin penetración)

 FORMCHECKBOX 
No he tenido relaciones sexuales de ningún tipo

Si has tenido relaciones sexuales...

44. ¿Recuerdas a qué edad tuviste tu primera relación sexual? 

      Años 

45. ¿Sueles utilizar métodos anticonceptivos al mantener relaciones sexuales?

 FORMCHECKBOX 
Sí


  FORMCHECKBOX 
No 

46. ¿Qué método/s anticonceptivo/s de la lista expuesta utilizas con más frecuencia? (una sola respuesta)

 FORMCHECKBOX 
Preservativo masculino

 FORMCHECKBOX 
Preservativo femenino 

 FORMCHECKBOX 
Píldora anticonceptiva  

 FORMCHECKBOX 
Coito interrumpido (marcha atrás) 

 FORMCHECKBOX 
Anillo mensual 

 FORMCHECKBOX 
Parches 

 FORMCHECKBOX 
DIU  

 FORMCHECKBOX 
Otro (especificar):      

47. ¿Has utilizado alguna vez la píldora del día después?

 FORMCHECKBOX 
Sí, ¿cuántas veces en el último año?: 

 FORMCHECKBOX 
No 

48. En tu opinión, ¿qué método anticonceptivo crees que es más eficaz? 

 FORMCHECKBOX 
Preservativo masculino

 FORMCHECKBOX 
Preservativo femenino 

 FORMCHECKBOX 
Píldora anticonceptiva  

 FORMCHECKBOX 
Coito interrumpido (marcha atrás) 

 FORMCHECKBOX 
Anillo mensual 

 FORMCHECKBOX 
Parches 

 FORMCHECKBOX 
DIU  

 FORMCHECKBOX 
Otro (especificar):      
CONSUMO DE DROGAS

49. De las drogas que aparecen en el siguiente cuadro, has consumido... 
	
	Alguna vez en la vida
	En los últimos 12 meses
	En los últimos 30 días
	A Diario
	Nunca
	Edad de inicio

	Tabaco 
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	Alcohol
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	Hachís 
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	Marihuana  
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	Éxtasis/Pastillas/MDMA/Cristal
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	Tripi
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	GHB
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	Setas
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	Anfetaminas
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	Cocaína
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	Otras 


	 FORMCHECKBOX 

 FORMCHECKBOX 

 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

 FORMCHECKBOX 

 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

 FORMCHECKBOX 

 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

 FORMCHECKBOX 

 FORMCHECKBOX 


	 FORMCHECKBOX 

 FORMCHECKBOX 

 FORMCHECKBOX 


	 FORMCHECKBOX 

 FORMCHECKBOX 

 FORMCHECKBOX 




54. ¿Crees que el consumo de alcohol ayuda a establecer las relaciones personales y de amistad entre las personas?

 FORMCHECKBOX 
Sí


 FORMCHECKBOX 
No


50. Si fumas porros, dinos cuánta cantidad consumes...

Entre semana       porros. (L-M-X-J) 

Fin de semana       porros. (V-S-D) 

51. ¿Dónde sueles consumir (alcohol, cannabis,...)?  

 FORMCHECKBOX 
En la calle

 FORMCHECKBOX 
En la planta baja

 FORMCHECKBOX 
En casa

 FORMCHECKBOX 
En casa de los amigos/as

 FORMCHECKBOX 
En bares, discotecas, pubs

 FORMCHECKBOX 
No consumo ni alcohol, ni cannabis...

 FORMCHECKBOX 
Otros:      
52. Si consumes alcohol, ¿cuánta cantidad (en copas) tomas de las siguientes bebidas? 

	
	Entre semana
	Fin de semana

	Vino/Champán/Cava
	     
	     

	Cerveza/sidra
	     
	     

	Aperitivos/Vermut
	     
	     

	Combinados/Cubatas  
	     
	     

	Licores de frutas (pacharán, manzana,...)
	     
	     

	Licores fuertes (ron, whisky, ginebra,...) 
	     
	     


53. Si fumas en este momento, ¿cuál es el principal motivo por el que quieres dejar/dejarías de fumar?

	
	Tabaco
	Cannabis

	Respirar mejor, Toser menos
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	Ahorrar dinero
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	Te sientes mal
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	Ganar en salud y años de vida
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	Por enfermedad (bronquitis, asma, ...)
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	Motivos familiares, amigos, novio/a
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	Por el deporte
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	Por embarazo
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	Por problemas legales
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	Ninguno
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	Por otros motivos:      
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 



55. ¿Qué motivo/s te llevaron por primera vez a probar las drogas?

 FORMCHECKBOX 
Por curiosidad y deseo de sensaciones nuevas 

 FORMCHECKBOX 
Para divertirme y pasarlo bien 

 FORMCHECKBOX 
Por el gusto de hacer algo prohibido 

 FORMCHECKBOX 
Porque está o estaba de moda y lo tomaban amigos/as y compañeros/as

 FORMCHECKBOX 
Por sentirse a disgusto en esta sociedad injusta 

 FORMCHECKBOX 
Porque tenía problemas con la familia 

 FORMCHECKBOX 
Por sentirse inseguro 

 FORMCHECKBOX 
Simplemente porque te gusta 

 FORMCHECKBOX 
Para calmar los nervios 

 FORMCHECKBOX 
Porque tenía dificultades en el trabajo 

 FORMCHECKBOX 
Otras razones:      
56. ¿Quién crees que te ha facilitado el acceso a las drogas? (Marca las que sean más frecuentes, una o varias)

 FORMCHECKBOX 
Compañeros/as de colegio 

 FORMCHECKBOX 
Compañeros/as de trabajo 

 FORMCHECKBOX 
Amigos/as del barrio 

 FORMCHECKBOX 
Otros amigos/as

 FORMCHECKBOX 
Mis padres u otro familiar adulto 

 FORMCHECKBOX 
Mis hermanos

 FORMCHECKBOX 
En bares, discotecas u otros establecimientos 

 FORMCHECKBOX 
En la calle por un proveedor 

 FORMCHECKBOX 
Mi novio/a o pareja 

 FORMCHECKBOX 
Otros (Indicar cuál):      
57. ¿Te han sancionado en alguna ocasión por consumo en la vía pública?

 FORMCHECKBOX 
Sí

 FORMCHECKBOX 
No 

A partir aquí responde sólo si consumes o has consumido alguna vez drogas, incluyendo el tabaco y el alcohol











