Encuesta para JÓVENES de Nuevo México
Por favor, ten en cuenta que el formato de estas encuestas no se muestra a continuación. Los formularios en papel se formatearán para que las páginas frontal y posterior no contengan información para maximizar la privacidad. Los formularios electrónicos se formatearán primero para dispositivos móviles para maximizar la legibilidad en los teléfonos inteligentes. Se pueden crear versiones más breves de la encuesta que contengan subconjuntos de los elementos para garantizar que la encuesta se pueda completar en el tiempo asignado.

1.  ¿Cuántos años tienes?
    A. 9 años
    B. 10 años
    C. 11 años
    D. 12 años
    E. 13 años
    F. 14 años
    G. 15 años
    H. 16 años
    I. 17 años
    J. 18 años
    K. 19 años o más

2.  ¿Cuál fue tu sexo al nacer?
    A. Femenino
    B. Masculino

3.  ¿En qué grado estás?
    A. 5to
    B. 6to
    C. 7mo
    D. 8vo
    E. 9no
    F. 10mo
    G. 11vo
    H. 12vo
    I. No clasificado u otro grado

4.  ¿Cuál es su raza? (Seleccione una o más respuestas.)
A. Indígena americano o nativo de Alaska
    B. Asiático
    C. Negro o afroamericano
    D. Del Medio Oriente o norteafricano
    E. Nativo hawaiano o isleño del Pacífico
    F. Blanco

5. ¿Es usted hispano o latino?
    A) Sí
    B) No

Vamos a hacerle preguntas sobre los cigarrillos electrónicos, que son dispositivos a batería que calientan un líquido, a menudo que contiene nicotina, y lo convierten en un aerosol que las personas inhalan en sus pulmones. Para el resto de esta encuesta, estos dispositivos se llamarán vapes. Los vapes se venden comúnmente bajo las marcas JUUL, Vuse, NJOY, Elf Bar y blu.

6.  ¿Alguna vez ha usado un vape, aunque sea una o dos veces?
    A. Sí
    B. No

7.  ¿ ¿Cuántos años tenía cuando usó un vape por primera vez, aunque sea una o dos veces?
    A. 8 años o menos
    B. 9 años
    C. 10 años
    D. 11 años
    E. 12 años
    F. 13 años
    G. 14 años
    H. 15 años
    I. 16 años
    J. 17 años
    K. 18 años
    L. 19 años o más

8.  En total, ¿Cuántos días ha usado vapes en toda su vida?
    A. 1 día
    B. 2 a 10 días
    C. 11 a 20 días
    D. 21 a 50 días
    E. 51 a 100 días
    F. Más de 100 días

9.  ¿Cuándo fue la última vez que usó vapes, aunque sea una o dos veces? (Por favor, elija la primera respuesta que se ajuste)
    A. Temprano hoy
    B. No hoy, pero en algún momento durante los últimos 7 días
    C. No durante los últimos 7 días, pero en algún momento durante los últimos 30 días
    D. No durante los últimos 30 días, pero en algún momento durante los últimos 6 meses
    E. No durante los últimos 6 meses, pero en algún momento durante el último año
    F. Hace 1 a 4 años
    G. Hace 5 años o más

10.  During the past 30 days, on how many days did you vape? / Durante los últimos 30 días, ¿cuántos días vapeó?
    A. 0 días
    B. 1 o 2 días
    C. 3 a 5 días
    D. 6 a 9 días
    E. 10 a 19 días
    F. 20 a 29 días
    G. Todos los 30 días

11. ¿Por qué usó vapes por primera vez? (Seleccione una o más opciones)
    A. Un amigo los usó
    B. Un miembro de la familia los usó
    C. Para intentar dejar de usar otros productos de tabaco, como cigarrillos
    D. Cuestan menos que otros productos de tabaco, como cigarrillos
    E. Eran más fáciles de conseguir que otros productos de tabaco, como cigarrillos
    F. He visto gente en la televisión, en línea o en películas usarlos
    G. Son menos dañinos que otras formas de tabaco, como cigarrillos
    H. Estaban disponibles en sabores, como mentol, menta, caramelo, fruta o chocolate
    I. Podía usarlos sin que se notaran en casa o en la escuela
    J. Podía usarlos para hacer trucos (por ejemplo, anillos de humo, etc.)
    K. Tenía curiosidad por ellos
    L. Me sentía ansioso, estresado o deprimido
    M. Para obtener un subidón o un colocón de la nicotina
    N. Los usé por alguna otra razón (especifica: ____________)

12. ¿Por qué usa vapes actualmente? (Seleccione una o más opciones)
    A. Un amigo los usa
    B. Un miembro de la familia los usa
    C. Para intentar dejar de usar otros productos de tabaco, como cigarrillos
    D. Cuestan menos que otros productos de tabaco, como cigarrillos
    E. Son más fáciles de conseguir que otros productos de tabaco, como cigarrillos
    F. He visto gente en la televisión, en línea o en películas usarlos
    G. Son menos dañinos que otras formas de tabaco, como cigarrillos
    H. Están disponibles en sabores, como mentol, menta, caramelo, fruta o chocolate
    I. Puedo usarlos sin que se noten en casa o en la escuela
    J. Puedo usarlos para hacer trucos (por ejemplo, anillos de humo, etc.)
    K. Tengo curiosidad por ellos
    L. Porque me siento ansioso, estresado o deprimido
    M. Para obtener un subidón o un colocón de la nicotina
    N. Los uso por alguna otra razón (especifica: ____________)

13. ¿Cuál de las siguientes opciones describe mejor el tipo de vapes que ha usado en los últimos 30 días? Si ha usado más de un tipo, piense en el que usa con más frecuencia.
    A. Un vape desechable (por ejemplo, Elf Bar o Kangvape)
    B. Un vape que usa cartuchos o pods precargados o recargables (por ejemplo, JUUL, Vuse o Suorin)
    C. Un vape con un tanque que se rellena con líquidos (incluyendo sistemas mod que pueden ser personalizados por el usuario)
    D. No sé el tipo

14. ¿Qué marcas usas? (pon ‘no estoy seguro’ si no conoces la marca,o ‘cuaqueria’ si la marca no importa.)
________________________

15. ¿Alguno de los vapes que usó en los últimos 30 días contenía nicotina?
    A. Sí
    B. No
    C. No lo sé

16. En los últimos 30 días, cuando usó vapes, ¿qué sabores usó? (Seleccione una o más opciones)
    A. Sabor a tabaco
    B. Mentol
    C. Menta
    D. Especia (como canela, vainilla o clavo)
    E. Fruta
    F. Chocolate
    G. Bebidas alcohólicas (como vino, margarita u otros cócteles)
    H. Bebida no alcohólica (como café, refresco, limonada u otra bebida)
    I. Caramelos, postres u otros dulces
    J. Sin sabor
    K. Algún otro sabor no incluido aquí (especifica: ____________)

17. ¿Alguno de los sabores que usaste en los últimos 30 días tiene nombres o descripciones que incluían la palabra "hielo" o "helado" (por ejemplo, hielo de arándanos o hielo de fresa)?
    A. Sí
    B. No
    C. No lo sé

18. ¿Alguno de los sabores que usaste en los últimos 30 días tiene un nombre que no describe un sabor específico, como "solar", "púrpura", "jazz", "island bash", "fusión" o alguna otra palabra o frase?
    A. Sí (especifica): ____________
    B. No
    C. No lo sé

19. Durante los últimos 30 días, ¿cómo obtuvo sus dispositivos de vapeo, pods, cartuchos o recargas de e-líquido? (Seleccione una o más opciones)
    A. Los compré yo mismo en una tienda
    B. Los compré a un vendedor personal (distribuidor, contacto, etc.)
    C. Hice que alguien más los comprara para mí
    D. Le pedí a alguien que me diera algunos
    E. Alguien me los ofreció
    F. Los obtuve de un amigo
    G. Los obtuve de un miembro de la familia
    H. Los tomé de una tienda u otra persona
    I. Los obtuve de alguna otra manera (especifica: ____________)

20. Cuando ha usado vapes durante los últimos 30 días, ¿con qué frecuencia usó el dispositivo de vapeo de otra persona?
    A. Nunca
    B. Rara vez
    C. A veces
    D. La mayoría de las veces
    E. Siempre

21. Me encuentro buscando vapes sin pensar.
    A. Nunca
    B. Rara vez
    C. A veces
    D. A menudo
    E. Casi siempre

22. Dejo todo para salir a comprar vapes o e-líquido.
    A. Nunca
    B. Rara vez
    C. A veces
    D. A menudo
    E. Casi siempre



23. Vapeo más antes de entrar en una situación donde el vapeo no está permitido.
    A. Nunca
    B. Rara vez
    C. A veces
    D. A menudo
    E. Casi siempre

24. Cuando no he podido vapear durante unas horas, el antojo se vuelve intolerable.
    A. Nunca
    B. Rara vez
    C. A veces
    D. A menudo
    E. Casi siempre

25. En una escala del 0 al 10, donde 0 es ningún antojo y 10 es un antojo muy intenso, por favor, califique sus antojos promedio de usar vapes durante los últimos 30 días.
    A. 0
    B. 1
    C. 2
    D. 3
    E. 4
    F. 5
    G. 6
    H. 7
    I. 8
    J. 9
    K. 10

26. ¿Está pensando seriamente en dejar los vapes? (Por favor, elija la primera respuesta que se ajuste)
    A. Sí, durante los próximos 30 días
    B. Sí, durante los próximos 6 meses
    C. Sí, durante los próximos 12 meses
    D. Sí, pero no durante los próximos 12 meses
    E. No, no estoy pensando en dejar los cigarrillos electrónicos

27. ¿Por qué quiere dejar de usar vapes?
    A) Consecuencias a corto plazo (tos/problemas respiratorios, disminución del rendimiento atlético, multas/citas)
    B) Preocupaciones a largo plazo (mayor riesgo de problemas de salud, riesgo de adicción, costo financiero)
    C) Desaprobación social (por ejemplo, desaprobación de amigos/familia, vergüenza, distracción en la escuela)
    D) Otro

28. ¿Por qué NO quieres dejar de usar vapes?

29. Durante los últimos 12 meses, ¿cuántas veces ha dejado de usar vapes por un día o más porque estaba intentando dejar los vapes definitivamente?
    A. No intenté dejar de fumar durante los últimos 12 meses □ [OMITE A INSTRUCT\_4]
[bookmark: _Hlk219454624]    B. 1 vez
    C. 2 veces
    D. 3 a 5 veces
    E. 6 a 9 veces
    F. 10 o más veces

30. ¿Qué tan dañinos crees que son los cigarrillos para la salud?
    A. Nada dañino
    B. Ligeramente dañino
    C. Algo dañino
    D. Muy dañino
    E. Extremadamente dañino
    F. No lo sé

31. ¿Qué tan dañinos cree que son los vapes para la salud?
    A. Nada dañino
    B. Ligeramente dañino
    C. Algo dañino
    D. Muy dañino
    E. Extremadamente dañino
    F. No lo sé

32. ¿Usar vapes es menos dañino, aproximadamente igual o más dañino que fumar cigarrillos?
    A. Mucho menos dañino en comparación con fumar cigarrillos
    B. Algo menos dañino
    C. Más o menos lo mismo
    D. Algo más dañino
    E. Mucho más dañino en comparación con fumar cigarrillos
    F. No lo sé

33. ¿Qué daños cree que causan los vapes? (seleccione todos los que apliquen)
    A. Daño pulmonar y respiratorio
    B. Adicción a la nicotina
    C. Efectos cardiovasculares (frecuencia cardíaca, presión arterial)
    D. Cáncer
    E. Problemas de salud mental (ansiedad, depresión)
    F. Otro (por favor especifica): ____________

34. ¿Cree que los vapes son adictivos?
   A. Sí
   B. No

35. ¿Qué tan de acuerdo está con la siguiente afirmación: "El uso de vapes puede llevar al consumo de otras sustancias (como alcohol, cannabis u otras drogas)"?
A. Muy de acuerdo
    B. De acuerdo
    C. En desacuerdo
    D. Muy en desacuerdo
    E. No sé


36. ¿Alguna vez has buscado información sobre vapes a través de las redes sociales?
    A. Sí
    B. No

37. ¿Alguna vez ha visto publicidad de vapes en las redes sociales?
    A. Sí
    B. No

38. ¿Con qué frecuencia accede a información sobre vapes en las siguientes plataformas?
|             | Diario | Semanal | Mensual | Rara vez | Nunca |
| :---------- | :----- | :------- | :------ | :------- | :---- |
| a. Facebook | Diario | Semanal | Mensual | Rara vez | Nunca |
| b. X(Twitter) | Diario | Semanal | Mensual | Rara vez | Nunca |
| c. YouTube    | Diario | Semanal | Mensual | Rara vez | Nunca |
| d. Reddit     | Diario | Semanal | Mensual | Rara vez | Nunca |
| e. Instagram  | Diario | Semanal | Mensual | Rara vez | Nunca |
| f. Snapchat   | Diario | Semanal | Mensual | Rara vez | Nunca |
| g. WeChat     | Diario | Semanal | Mensual | Rara vez | Nunca |
| h. TikTok     | Diario | Semanal | Mensual | Rara vez | Nunca |
| i. Google    | Diario | Semanal | Mensual | Rara vez | Nunca |

39. ¿Alguna vez has sentido curiosidad por usar vapes?
    A. Definitivamente sí
    B. Probablemente sí
    C. Probablemente no
    D. Definitivamente no

40. ¿Crees que probará los vapes pronto?
    A. Definitivamente sí
    B. Probablemente sí
    C. Probablemente no
    D. Definitivamente no

41. ¿Crees que usará vapes el próximo año?
    A. Definitivamente sí
    B. Probablemente sí
    C. Probablemente no
    D. Definitivamente no

42. Si uno de tus mejores amigos te ofreciera un vape, ¿lo usarías?
    A. Definitivamente sí
    B. Probablemente sí
    C. Probablemente no
    D. Definitivamente no

43. ¿Alguna vez has fumado un cigarrillo, aunque sea una o dos caladas?
    A. Sí
    B. No

44. ¿Qué edad tenías cuando fumaste un cigarrillo por primera vez, aunque sea una o dos veces?
    A. 8 años o menos
    B. 9 años
    C. 10 años
    D. 11 años
    E. 12 años
    F. 13 años
    G. 14 años
    H. 15 años

45. Durante los últimos 30 días, ¿en cuántos días fumaste cigarrillos?
    A. 0 días
    B. 1 o 2 días
    C. 3 a 5 días
    D. 6 a 9 días
    E. 10 a 19 días
    F. 20 a 29 días
    G. Todos los 30 días

46. ¿Alguna vez ha usado tabaco de mascar, rapé, dip, snus, productos de tabaco disolubles o bolsitas de nicotina, como Copenhagen, Grizzly, Skoal, Camel Snus, on!, ZYN o Velo? (No incluya ningún producto de vapeo electrónico)
    A. Sí
    B. No

47. ¿ Qué productos de tabaco sin humo has usado?
____________________

48. ¿Cuántos años tenía cuando usó por primera vez tabaco de mascar, rapé, dip, snus, productos de tabaco disolubles o bolsitas de nicotina, aunque sea una o dos veces?
    A. 8 años o menos
    B. 9 años
    C. 10 años
    D. 11 años
    E. 12 años
    F. 13 años
    G. 14 años
    H. 15 años
    I. 16 años
    J. 17 años
    K. 18 años
    L. 19 años o más

49. Durante los últimos 30 días, ¿en cuántos días usaste tabaco de mascar, rapé, dip, snus, productos de tabaco disolubles o bolsitas de nicotina?
    A. 0 días
    B. 1 o 2 días
    C. 3 a 5 días
    D. 6 a 9 días
    E. 10 a 19 días
    F. 20 a 29 días
    G. Todos los 30 días

50. ¿Alguna vez ha usado puros, puritos o cigarritos, como Swisher Sweets, Middleton's (incluyendo Black & Mild), Backwoods, Garcia y Vega, Cheyenne, White Owl o Dutch Masters?
    A. Sí
    B. No

51. ¿Cuántos años tenía cuando usó por primera vez puros, puritos o cigarritos, aunque sea una o dos veces?
    A. 8 años o menos
    B. 9 años
    C. 10 años
    D. 11 años
    E. 12 años
    F. 13 años
    G. 14 años
    H. 15 años
    I. 16 años
    J. 17 años
    K. 18 años
    L. 19 años o más

52. Durante los últimos 30 días, ¿cuántos días fumó puros, puritos o cigarritos, como Swisher Sweets, Middleton's (incluyendo Black & Mild) o Backwoods?
    A. 0 días
    B. 1 o 2 días
    C. 3 a 5 días
    D. 6 a 9 días
    E. 10 a 19 días
    F. 20 a 29 días
    G. Todos los 30 días

53. ¿Alguna vez has tomado una bebida alcohólica, además de unos pocos sorbos?
    A. Sí
    B. No

54. ¿Qué edad tenías cuando tomaste tu primera bebida alcohólica además de unos pocos sorbos?
    A. 8 años o menos
    B. 9 años
    C. 10 años
    D. 11 años
    E. 12 años
    F. 13 años
    G. 14 años
    H. 15 años
    I. 16 años
    J. 17 años
    K. 18 años
    L. 19 años o más

55. Durante los últimos 30 días, ¿en cuántos días has tomado al menos una bebida alcohólica?
    A. 0 días
    B. 1 o 2 días
    C. 3 a 5 días
    D. 6 a 9 días
    E. 10 a 19 días
    F. 20 a 29 días
    G. Todos los 30 días

56. ¿Alguna vez has usado cannabis (marihuana)?
    A. Sí
    B. No

57. ¿Cuántos años tenía cuando probó cannabis (marihuana) por primera vez?
    A. 8 años o menos
    B. 9 años
    C. 10 años
    D. 11 años
    E. 12 años
    F. 13 años
    G. 14 años
    H. 15 años
    I. 16 años
    J. 17 años
    K. 18 años
    L. 19 años o más

58. Durante los últimos 30 días, ¿cuántos días usó cannabis (marihuana)?
    A. 0 días
    B. 1 o 2 días
    C. 3 a 5 días
    D. 6 a 9 días
    E. 10 a 19 días
    F. 20 a 29 días
    G. Todos los 30 días

59. ¿Alguna vez ha usado cannabis (marihuana) y nicotina al mismo tiempo (es decir, fumar un cigarrillo liado con tabaco y cannabis (marihuana))?
A. Sí 	B. No   C. No estoy seguro

60. En los últimos 30 días, ¿con qué frecuencia ha usado cannabis (marihuana) y nicotina juntos?
    A. Nunca
    B. 1-2 veces
    C. 3-7 veces
    D. 7-14 veces
    E. 15 o más veces

61. Durante los últimos 30 días, ¿ha usado alguna otra sustancia (por ejemplo, alcohol, cannabis) al mismo tiempo con productos de nicotina?
[bookmark: _Hlk219455121]A. Sí, con alcohol
B. Sí, con cannabis (marihuana)
C. Sí, con otra sustancia
D. No, he combinado productos de nicotina con otras sustancias

62.¿Sabe que el Departamento de Salud de Nuevo México ofrece 1-800-Quit-Now, un programa gratuito que ayuda a las personas a dejar la nicotina? 
A. Sí 	B. No 

63. En los últimos 12 meses, ¿se ha comunicado con el 1-800-Quit-Now para obtener ayuda para dejar de fumar? 
A. Sí 	B. No

64. ¿Qué tan útil fue la línea de ayuda (Quitline) para sus esfuerzos por dejar de fumar?
    A. Muy útil.
    B. Algo útil.
    C. Neutral.
    D. Poco útil.
    E. Nada útil. 

65. ¿Sabe que el Departamento de Salud de Nuevo México ofrece Live Vape Free, un recurso en línea para jóvenes que desean dejar de vapear o reducir su vapeo? 
Un. Sí	B. No

66. En los últimos 12 meses, ¿se ha puesto en contacto con Live Vape Free para obtener ayuda para dejar de vapear o reducirlo? 
A. Sí	B. No 

67. ¿Qué tan útil fue Live Vape Free para sus esfuerzos por dejar/reducir el vapeo?
A. Muy útil.
    B. Algo útil.
    C. Neutral.
    D. Poco útil.
    E. Nada útil. 

68. ¿Ha encontrado algún otro programa que ofrezca y promueva los esfuerzos para dejar de fumar?
A. Sí 	B. No   C. No estoy seguro

En las últimas 2 semanas, ¿con qué frecuencia te han molestado alguno de los siguientes problemas?
69. ¿Poco interés or placer para hacer cosas?    
A. Para nada
    B. Varios días
    C. Más de la mitad de los días
    D. Casi todos los días


70. ¿Se seinte deprimido, irritado, o sin esperanza?
    A. Para nada
    B. Varios días
    C. Más de la mitad de los días
    D. Casi todos los días

71. ¿Tiene dificultad para dormirse, quedarse dormido, o duerme demasiado?
    A. Para nada
    B. Varios días
    C. Más de la mitad de los días
    D. Casi todos los días

72. ¿Se siente cansado o tiene poca energía?   
 A. Para nada
    B. Varios días
    C. Más de la mitad de los días
    D. Casi todos los días

73. ¿Poco apetito, perdida de peso, o come demasiado?
    A. Para nada
    B. Varios días
    C. Más de la mitad de los días
    D. Casi todos los días

74. ¿Se seinte mal por usted mismo-o siente que es un fracasado, o que le ha fallado a su familia y a usted mismo?
    A. Para nada
    B. Varios días
    C. Más de la mitad de los días
    D. Casi todos los días

75. ¿Tiene problema para concetrarse en cosas tales como tareas escolares, leer, o ver televisión?
    A. Para nada
    B. Varios días
    C. Más de la mitad de los días
    D. Casi todos los días

76. ¿Se mueve o habla tan lentamente que las otras personas pueden notarlo?¿O al contrario-esta tan inquieto que se mueve mas de lo usual?    
A. Para nada
    B. Varios días
    C. Más de la mitad de los días
    D. Casi todos los días

En las últimas 2 semanas, ¿con qué frecuencia te han molestado alguno de los siguientes problemas?

77. Sentirse nervioso/a, intranquilo/a o con los nervios de punta
    A. Para nada
    B. Varios días
    C. Más de la mitad de los días
    D. Casi todos los días

78. No poder dejar de preocuparse o no poder controlar la preocupación   
 A. Para nada
    B. Varios días
    C. Más de la mitad de los días
    D. Casi todos los días

A continuación, se presenta una serie de afirmaciones que describen las formas en que las personas actúan y piensan. Para cada afirmación, por favor indica cuánto estás de acuerdo o en desacuerdo con la afirmación.

79. Cuando estoy de buen humor, tiendo a meterme en situaciones que podrían causarme problemas.
    A. Muy de acuerdo
    B. De acuerdo
    C. En desacuerdo
    D. Muy en desacuerdo

80. Tiendo a perder el control cuando estoy de buen humor.
    A. Muy de acuerdo
    B. De acuerdo
    C. En desacuerdo
    D. Muy en desacuerdo

81. Los demás se sorprenden o se preocupan por las cosas que hago cuando me siento muy emocionado.
    A. Muy de acuerdo
    B. De acuerdo
    C. En desacuerdo
    D. Muy en desacuerdo

82. Tiendo a actuar sin pensar cuando estoy muy emocionado.
    A. Muy de acuerdo
    B. De acuerdo
    C. En desacuerdo
    D. Muy en desacuerdo

83. Cuando me siento mal, a menudo hago cosas de las que luego me arrepiento para sentirme mejor ahora.
    A. Muy de acuerdo
    B. De acuerdo
    C. En desacuerdo
    D. Muy en desacuerdo

84. A veces, cuando me siento mal, no puedo dejar de hacer lo que estoy haciendo aunque me esté haciendo sentir peor.
    A. Muy de acuerdo
    B. De acuerdo
    C. En desacuerdo
    D. Muy en desacuerdo

85. Cuando estoy molesto, a menudo actúo sin pensar.
    A. Muy de acuerdo
    B. De acuerdo
    C. En desacuerdo
    D. Muy en desacuerdo

86. Cuando me siento rechazado, a menudo digo cosas de las que luego me arrepiento.
    A. Muy de acuerdo
    B. De acuerdo
    C. En desacuerdo
    D. Muy en desacuerdo

87. Normalmente pienso con cuidado antes de hacer algo.
    A. Muy de acuerdo
    B. De acuerdo
    C. En desacuerdo
    D. Muy en desacuerdo



88. Me gusta detenerme y reflexionar sobre las cosas antes de hacerlas.
    A. Muy de acuerdo
    B. De acuerdo
    C. En desacuerdo
    D. Muy en desacuerdo

89. Mi forma de pensar suele ser cuidadosa y con un propósito.
    A. Muy de acuerdo
    B. De acuerdo
    C. En desacuerdo
    D. Muy en desacuerdo

90. Tiendo a valorar y seguir un enfoque racional y "sensible" de las cosas.
    A. Muy de acuerdo
    B. De acuerdo
    C. En desacuerdo
    D. Muy en desacuerdo

91. Termino lo que empiezo.
    A. Muy de acuerdo
    B. De acuerdo
    C. En desacuerdo
    D. Muy en desacuerdo

92. Las tareas inacabadas realmente me molestan.
    A. Muy de acuerdo
    B. De acuerdo
    C. En desacuerdo
    D. Muy en desacuerdo

93. Una vez que empiezo a hacer algo, odio parar.
    A. Muy de acuerdo
    B. De acuerdo
    C. En desacuerdo
    D. Muy en desacuerdo

94. Generalmente me gusta ver las cosas hasta el final.
    A. Muy de acuerdo
    B. De acuerdo
    C. En desacuerdo
    D. Muy en desacuerdo



95. Me gustaría aprender a volar un avión.
    A. Muy de acuerdo
    B. De acuerdo
    C. En desacuerdo
    D. Muy en desacuerdo

96. Disfrutaría de la sensación de esquiar muy rápido por una ladera de montaña alta.
    A. Muy de acuerdo
    B. De acuerdo
    C. En desacuerdo
    D. Muy en desacuerdo

97. Disfruto mucho corriendo riesgos.
    A. Muy de acuerdo
    B. De acuerdo
    C. En desacuerdo
    D. Muy en desacuerdo

98. Acojo con satisfacción las experiencias y sensaciones nuevas y emocionantes, aunque sean un poco aterradoras y poco convencionales.
    A. Muy de acuerdo
    B. De acuerdo
    C. En desacuerdo
    D. Muy en desacuerdo

Me veo a mí mismo como....

99. Ansioso, fácilmente alterable
    A. Muy en desacuerdo
    B. En desacuerdo moderadamente
    C. Un poco en desacuerdo
    D. Ni de acuerdo ni en desacuerdo
    E. Un poco de acuerdo
    F. De acuerdo moderadamente
    G. Muy de acuerdo

100. Serena, emocionalmente estable
    A. Muy en desacuerdo
    B. En desacuerdo moderadamente
    C. Un poco en desacuerdo
    D. Ni de acuerdo ni en desacuerdo
    E. Un poco de acuerdo
    F. De acuerdo moderadamente
    G. Muy de acuerdo
101. Extravertido, entusiasta
    A. Muy en desacuerdo
    B. En desacuerdo moderadamente
    C. Un poco en desacuerdo
    D. Ni de acuerdo ni en desacuerdo
    E. Un poco de acuerdo
    F. De acuerdo moderadamente
    G. Muy de acuerdo

102. Reservado, callado
    A. Muy en desacuerdo
    B. En desacuerdo moderadamente
    C. Un poco en desacuerdo
    D. Ni de acuerdo ni en desacuerdo
    E. Un poco de acuerdo
    F. De acuerdo moderadamente
    G. Muy de acuerdo

103. Abierto a nuevas experiencias, polifacético
    A. Muy en desacuerdo
    B. En desacuerdo moderadamente
    C. Un poco en desacuerdo
    D. Ni de acuerdo ni en desacuerdo
    E. Un poco de acuerdo
    F. De acuerdo moderadamente
    G. Muy de acuerdo

104. Tradicional, poco imaginativo
    A. Muy en desacuerdo
    B. En desacuerdo moderadamente
    C. Un poco en desacuerdo
    D. Ni de acuerdo ni en desacuerdo
    E. Un poco de acuerdo
    F. De acuerdo moderadamente
    G. Muy de acuerdo

105. Colérica, discutidor
    A. Muy en desacuerdo
    B. En desacuerdo moderadamente
    C. Un poco en desacuerdo
    D. Ni de acuerdo ni en desacuerdo
    E. Un poco de acuerdo
    F. De acuerdo moderadamente
    G. Muy de acuerdo
106. Comprensiva, amable
    A. Muy en desacuerdo
    B. En desacuerdo moderadamente
    C. Un poco en desacuerdo
    D. Ni de acuerdo ni en desacuerdo
    E. Un poco de acuerdo
    F. De acuerdo moderadamente
    G. Muy de acuerdo

107. Fiable, auto-discilplinada
    A. Muy en desacuerdo
    B. En desacuerdo moderadamente
    C. Un poco en desacuerdo
    D. Ni de acuerdo ni en desacuerdo
    E. Un poco de acuerdo
    F. De acuerdo moderadamente
    G. Muy de acuerdo

108. Desorganizada, descuidada
    A. Muy en desacuerdo
    B. En desacuerdo moderadamente
    C. Un poco en desacuerdo
    D. Ni de acuerdo ni en desacuerdo
    E. Un poco de acuerdo
    F. De acuerdo moderadamente
    G. Muy de acuerdo
