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Resumen

Antecedentes/Objetivos: La evidencia es clara en sefialar un mayor consumo de ansioliticos e hipnosedantes
(AHS) en chicas adolescentes en Europa, aunque con importantes variaciones entre paises. Esta desigualdad
de género se havinculado ala exposicién a situaciones adversas marcadas por € géneroy auna
medicalizacion del malestar acentuada en mujeres. Ambos procesos podrian intensificarse en paises con
mayores niveles de desigualdad socioecondémicay de género. Por €llo, €l objetivo de este estudio fue analizar
el papel de variables contextuales de |0s paises europeos en las diferencias de consumo de AHS entre chicos
y chicas adolescentes.

Métodos: Se realizé un estudio descriptivo con datos de ESPAD 2019 (n = 99.647) sobre &l consumo de AHS
en alumnado de 15-16 afios de 32 paises europeos. Los paises se agruparon en terciles segun tres indicadores:
el PIB per cépita, el indice de Desigualdad de Género (GlI) y el indice de Gini. Se estimaron razones de
prevalencia del consumo por género (ref. chicos) para cadatercil. También se realizd un modelo de regresion
logisticamultinivel vacio -para estimar las diferencias de consumo atribuibles a contexto de los paises- y
model os multinivel compuestos para analizar si 1os factores contextual es explicaban |as diferencias entre
paises e influian de formadesigual en el consumo seguin género, gjustando por variables sociodemogréficas
individuales.

Resultados: Lamayor probabilidad de consumo de AHS en chicas aumentd en el grupo de paises con mayor
desigualdad de género y socioeconémica, mientras que el PIB per cépita alto se asocié con una menor
probabilidad. EI modelo multinivel vacio indico que el 6,7% de lavariabilidad del consumo se debiaa
diferencias contextual es entre paises, dentro de las cuales | as variables el egidas explicaban €l 20%. En los
model os multinivel compuestos, ser chica, tener una madre con educacion primaria, percibirse de clase bajay
laaccesibilidad al farmaco se asociaron a un mayor consumo. Ademéas, el mayor grado de desigualdad de
género y socioecondémica del pais afectd en un mayor consumo solo en chicas (ORChica* Gllato = 1,40
[1,21-1,61] y ORChica*GiniAlto = 1,18 [1,03-1,34]).

Conclusiones/Recomendaciones: Hoy en dia se siguen desconociendo los factores que influyen en lagran
variabilidad que presenta la brecha de género del consumo de AHS entre paises europeos. El estudio indica
gue el papel del contexto del pais es modesto, por lo que, ademés de considerar €l efecto que la desigual dad
socioecondmicay de género tiene, seria necesario considerar otros factores como las caracteristicas del
sistema sanitario, € habito prescriptivo o las nociones culturales en torno a consumo de psicof armacos.
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