
RESUMEN

El texto revisa los determinantes del comportamiento humano 
de salud, la evidencia y el modus operandi de la prevención 
ambiental y presenta ejemplos de su aplicación. Las estrate-
gias basadas únicamente en transmitir información siempre 
han sido poco eficaces. Las estrategias que entrenan habilida-
des y competencias (o sea, las que mejoran el desarrollo social 
e individual de nuestros hijos) funcionan bien, es decir, son 
eficaces tanto para sustancias legales como ilegales. Lo que 
hace falta es complementarlas con medidas eficaces de pre-
vención estructural, también llamadas de prevención ambien-
tal, o sea: implementando medidas regulatorias, físicas y 
económicas. Estas podrían ser un importante instrumento 
preventivo en el marco de una posible regulación del canna-
bis, pues siempre será posible imponer normas y sanciones 
sobre el consumo en público, sobre la venta o suministro a 
menores, sobre la posesión por los menores, la distancia mí-
nima de locales de venta de centros escolares o comerciales, 
los tiempos de funcionamiento de los locales, la prohibición 
total de publicidad directa o indirecta (patrocinio) e implícita 
(símbolos y palabras), en horarios límite de ocio nocturno en 
el caso de los menores y en hacer a los padres legalmente 
responsables por su cumplimiento. La clave es reducir la pre-
sencia visual, olfatoria y normativa de las sustancias psicoac-
tivas en la vida pública sin restringir los derechos individuales 
de la vida en privado.
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En varios países europeos hay en la actualidad pro-
puestas legislativas hacia la legalización de cannabis, 
pero las respectivas estrategias preventivas que se 
proponen se basan a menudo en unos anticuados 
conceptos sobre la prevención que ponen el peso 
preponderantemente en el individuo, y que se centran 
en la información y sensibilización, pues apelan al 
ejercicio de la moderación y al consumo responsable 
de alcohol o cannabis. Los aspectos más problemáticos 
de ambos son que, por un lado, el concepto de la mo-
deración pone – de modo irreal y moralista – toda la 
responsabilidad por los comportamientos inadecuados 
sobre el individuo, mientras que los conceptos de 
sensibilización e información, por otro lado, son mera-
mente cognitivos y se apoyan en una visión poco fun-
damentada de que los seres humanos son racionales 
y, sobre todo, que toman decisiones reflexionadas y 
basadas en informaciones fidedignas. Siguiendo esa 
línea de conocimiento, y desde el punto de vista teóri-
co, las ciencias del comportamiento abandonaron, 
hace bastante tiempo, la visión del ser humano como 
Homo rationalis, tomando en consideración que a 
menudo actuamos de modo intuitivo o automático, e 
“inventamos” a posteriori los motivos racionales para 
tales actuaciones1. O sea, muchas veces ni somos cons-
cientes de los motivos de nuestras acciones2. Una de 
las razones por la que practicamos actos cuyas conse-
cuencias son reconocidamente nocivas a largo plazo 
está probablemente relacionada con mecanismos de 
cognición implícita3: hacemos una aproximación auto-
mática y espontánea a ciertos estímulos. Al final de 
varias repeticiones, desarrollamos un cierto sesgo de 
atención confiriendo más relevancia a estos estímulos 
en nuestra percepción. Estos procesos están bien do-
cumentados para el alcohol, cannabis y otras drogas4,5.

Por eso, y contrariamente a lo que se defiende en al-
gunas páginas de Internet para la reducción de riesgos, 
todo indica que las decisiones humanas no son fruto 
de la reflexión y ponderación sobre los pros y contras 
de ciertas decisiones (de consumir sustancias, por 
ejemplo), sino el resultado de una actuación intuitiva, 
racionalizada posteriormente. El autoconcepto ilusorio 
de que el ser humano es Homo rationalis debería ser 
sustituido más realísticamente por Homo automaticus. 

La presencia de estímulos sensoriales en el ambiente 
nos incentiva –por más que muchas veces ni siquiera 
tengamos consciencia de ello– al consumo, por ejem-
plo, de alimentos que no necesitamos ni deseamos6, de 
tabaco7 e incluso de cannabis8 por la mera presencia 
de puntos de venta o la propia visibilidad del producto. 

El procesamiento automático se produce cuando una 
persona se comporta de forma aprendida, como con-
sumir una bebida alcohólica, fumar un cigarrillo o 
montar en bicicleta; en otras palabras, la ejecución de 
un comportamiento se convierte en habitual. Sin em-
bargo, el procesamiento automático también puede 
ocurrir como respuesta a un estímulo novedoso al que 
no se ha estado expuesto anteriormente. Por lo tanto, 
las intervenciones que alteran el entorno tienen el al-
cance para prevenir la aparición inicial de comporta-
mientos de riesgo y alterar inconscientemente los 
comportamientos habituales de riesgo9. Por ejemplo, 
reducir el tamaño de las porciones puede mantener un 
consumo óptimo para alguien que ya consume una 
cantidad saludable y al mismo tiempo puede hacer 
que alguien que consume demasiado, consuma menos. 
A medida que los seres humanos responden espontá-
nea y automáticamente a una serie de señales positi-
vas (visuales, olfativas, sexuales, sensoriales), cuanto 
más débil es el control de sus impulsos, más frecuente 
e intensamente se acercan a estas señales. Con el 
tiempo, esto puede llevar a un mayor sesgo de aten-
ción para tales señales en el sentido de que adquieren 
mayor prominencia en la percepción general. 

En cualquier caso, estas observaciones cuestionan aún 
más el concepto de comportamiento humano autode-
terminado y racional, y llaman la atención sobre la 
importancia de las claves ambientales o sociales y de 
los procesos automáticos. Esto es especialmente im-
portante en las muchas ocasiones en que es más 
probable que se produzcan comportamientos de ries-
go: en situaciones en las que la diversión, la excitación, 
un entorno estimulante o los factores sociales están 
presentes.

Más allá de los factores del ambiente físico, tales como 
la presencia, accesibilidad y visibilidad de sustancias y 
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los estímulos relacionados, hay relevantes determi-
nantes del comportamiento que destacan el papel del 
ambiente social. Dentro de esta categoría, las normas 
descriptivas e injunctivas son muy importantes para el 
comportamiento humano. Las normas descriptivas se 
refieren a nuestra percepción de lo que “todo el mun-
do” hace. Por ejemplo, al visitar otro país, rápida y es-
pontáneamente aprendemos con qué rigor los conduc-
tores respetan el código de la circulación, o cuánto 
fiscalizada esta su cumplimiento por la policía. Según 
esta percepción, asimilaremos y ajustaremos nuestra 
propia conducta en aquel lugar.

Estrechamente relacionadas con las normas descripti-
vas son las normas injunctivas: percibimos (por obser-
vación) los comportamientos que aparentemente son 
aceptables o tolerados por los otros sin expresiones de 
desagrado. Una mujer haciendo topless en una playa o 
estando en claro estado de embriaguez provocaría di-
ferentes reacciones espontáneas en Brasil y en 
Inglaterra. Las normas sociales definen buena parte de 
nuestras decisiones y acciones sin que necesariamen-
te seamos conscientes o dispuestos a admitirlo.

El uso controlado y seguro de sustancias u otro com-
portamiento protector se convierten entonces en un 
reto particular. Esto podría ilustrar los límites de los 
enfoques preventivos, que atribuyen a cada persona 
individual la responsabilidad de tomar buenas deci-
siones y aplicar habilidades para controlarse en tales 
entornos: las personas intrínsecamente podrían no 
querer emborracharse o comer de forma insalubre, 
pero podrían ceder a una amplia gama de estímulos, 
sobre todo en situaciones de excitación y entusiasmo 
en la convivencia con otros. Sin duda, las estrategias 
preventivas que entrenan las habilidades sociales 
(asertividad, empatía, comunicación eficiente) y per-
sonales (autocontrol, motivación, toma de decisiones) 
son basadas en pruebas empíricas de eficacia, pero 
requieren bastantes recursos cognitivos y comporta-
mentales del individuo. Por lo tanto, puede argumen-
tarse que cualquiera de estas intervenciones a nivel 
individual debería, de manera crucial, ser apoyada 
por intervenciones de prevención ambiental a nivel 
de la población. 

Las intervenciones de prevención ambiental pueden 
tratar de alterar el sesgo de la atención; en otras pala-
bras, cambiar el enfoque de la atención de un estímulo 
familiar menos deseable, a uno que es mejor para la 
salud. Esto puede ocurrir a través de la alteración del 
diseño del entorno físico con el fin de influir en la elec-
ción de comportamientos, denominada “arquitectura de 
elección”. La arquitectura de elección se refiere al con-
texto en el que se toman las decisiones, y Thaler et al. 
201010 proponen que los individuos pueden ser empuja-
dos por una arquitectura de elección modificada hacia 
comportamientos más saludables. En otras palabras, el 
comportamiento de las personas puede orientarse en 
una dirección determinada, preservando al mismo tiem-
po su libertad de elección (es decir, sin prohibir ninguna 
opción) o cambiando significativamente los incentivos 
económicos (véase, por ejemplo, Quigley 201311). Es im-
portante destacar que este enfoque –que incide sobre 
procesos automáticos del comportamiento humano– 
implica una “agencia” individual más baja que las estra-
tegias que entrenan las habilidades personales y socia-
les: los recursos personales individuales tales como la 
toma de decisiones consciente, motivación e intención 
no necesitan ser utilizados para beneficiarse de la inter-
vención específica12.

Una característica clave de la prevención ambiental es 
entonces que explota nuestro conocimiento sobre los 
comportamientos automáticos, naturales y no cons-
cientes para fines preventivos, en múltiples ámbitos de 
comportamiento. El uso sistemático y estructurado de 
los enfoques de prevención ambiental puede y debe, 
por lo tanto, complementar otros enfoques de preven-
ción evidenciados y valorados.

Las medidas de prevención ambiental se dirigen a los 
contextos de comportamiento, cambiando estímulos 
automáticos para guiar el comportamiento. Las oportu-
nidades de intervención son amplias y, por lo tanto, es 
útil clasificar los tipos de intervención, tanto para com-
prender la lógica subyacente de los diferentes tipos de 
intervención como para guiar el mapeo de la disponibi-
lidad de intervenciones en el futuro. En términos gene-
rales, las intervenciones pueden clasificarse en tres ti-
pos diferentes: regulatorias, físicas y económicas.
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Las intervenciones/medidas regulatorias de preven-
ción ambiental son intervenciones que producen 
cambios en el entorno reglamentario para limitar 
ciertos comportamientos. Esto incluye cambiar la legis-
lación, o normas locales, para prohibir o restringir 
ciertos comportamientos indeseables (o incluso pro-
mover comportamientos deseables). Por ejemplo, la 
legislación nacional que prohíbe el uso de tabaco, o el 
consumo de alcohol entre los menores de edad, o el 
consumo de alcohol con la conducción. Otros ejemplos 
incluyen regulaciones locales con respecto a los carri-
les para bicicletas, o sobre fumar en el trabajo o res-
pecto a las normas escolares sobre el consumo de 
sustancias psicoactivas. Las leyes y reglamentos tam-
bién pueden utilizarse para evitar que los intereses 
comerciales promuevan conductas malsanas o inde-
seables, por ejemplo, las restricciones relativas a la 
publicidad del tabaco, alcohol y cannabis, o los requi-
sitos para el envasado sencillo de cigarrillos. 

Los cambios en el entorno físico son otro tipo de preven-
ción ambiental. Las personas se relacionan con el mundo 
que les rodea aprovechando las oportunidades de ac-
ción (de comportarse). Por lo tanto, las intervenciones 
dirigidas al entorno físico alteran las propiedades o la 
ubicación de objetos, estímulos o cualquier elemento 
construido dentro de microambientes (como oficinas y 
bares) o macroambientes (como paisaje urbano) para 
fomentar ciertos cambios de comportamiento relaciona-
dos con la salud. Por ejemplo, alterar el diseño de vasos 
para bebidas alcohólicas en lugares recreativos (como, 
por ejemplo, copas con menos volumen y más altos y 
estrechos para evitar que se escancie en exceso), instalar 
carriles para bicicletas o mejorar el acceso a supermer-
cados y tiendas de comestibles cerca de lugares de tra-
bajo o residencias para que no se necesite de coche.

Otro tipo de prevención ambiental son los cambios en 
el entorno económico para propiciar comportamientos 
más adaptables y saludables o prevenir comportamien-
tos nocivos. Los costos de las opciones saludables e 
insalubres se ven influidos por los impuestos, las políti-
cas de precios y los subsidios. Por ejemplo, reducir el 
costo de las opciones alimentarias más sanas o los 
precios de las bebidas no alcohólicas en lugares recrea-

tivos (como bares), aumentar los impuestos y precios de 
las bebidas alcohólicas, de los derivados del tabaco o 
de los productos azucarados, o conceder subsidios (cu-
pones) a los consumidores desfavorecidos/vulnerables 
(como vales semanales que se pueden canjear por le-
che, fruta fresca, verduras y leche de fórmula infantil).

Los enfoques de prevención ambiental, por otra parte, 
tienen la ventaja de apuntar precisamente a aquellos 
procesos automáticos que tienen una gran influencia en 
el comportamiento humano: normas sociales y acepta-
ción, incentivos y oportunidades. La importancia de los 
aspectos ambientales es reconocida cada vez más en las 
ciencias de la prevención, porque las intervenciones 
sobre los contextos son más efectivas que aquellas diri-
gidas solamente a los individuos13. Una breve revisión de 
los estándares de evidencia en prevención14 de United 
Nations Office on Drugs and Crime (UNODC) demuestra 
que las intervenciones con los más altos niveles de 
prueba científica son las que modifican los ambientes y 
las normas sociales. Muchas de estas intervenciones se 
basan en modificaciones de contextos (físicos y sociales), 
normas y legislación, reglas y supervisión familiares, y en 
otras intervenciones que no son persuasivas y no em-
plean únicamente el uso de la información. 

Por supuesto, también los enfoques de prevención am-
biental en las escuelas tienen beneficios, y esos efectos 
no son apenas sobre el consumo de sustancias. Se ba-
san principalmente en la percepción de las normas so-
ciales, los vínculos emocionales y la reducción del es-
trés. Por lo tanto, un buen clima escolar y los lazos de 
confianza con los profesores protegen contra los proble-
mas relacionados con el uso de cualquier sustancia. 
Esta es también la razón por la que algunos países eu-
ropeos no aplican ningún programa de prevención en 
los centros escolares sino, en su lugar, invierten todos 
los recursos de prevención en un clima favorable a la 
protección y el aprendizaje en las escuelas. 

En cada fase de desarrollo hacia la adolescencia y la 
edad adulta los niños necesitan distintas aportaciones 
emocionales, intelectuales y comportamentales de sus 
padres y su familia: en los primeros años sobre todo 
calor y proximidad, luego estímulos y apoyo en la explo-
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ración del mundo, y más tarde la orientación y apoyo 
para su inserción en círculos sociales más allá de la fa-
milia. En la adolescencia, el factor decisivo para deter-
minar si la creciente impulsividad juvenil afecta o no al 
comportamiento, sin embargo, está determinado princi-
palmente por la capacidad de los padres para mante-
nerla bajo control15. La supervisión de los padres y la 
capacidad de hacer cumplir las reglas es por lo tanto un 
potencial importante pero subestimado para la preven-
ción de la delincuencia, la violencia y el uso de sustan-
cias en la adolescencia, con un impacto comportamen-
tal potencialmente más fuerte que las intervenciones en 
las escuelas16-18. Las normas familiares sobre el consumo 
de tabaco y alcohol afectan también al consumo de 
cannabis19; y las cenas en familia conjuntas periódicas 
por sí solas parecen tener un efecto preventivo en el 
comportamiento de consumo de sustancias20. Las eva-
luaciones de ciertos programas de prevención basados 
en la familia mostraron que el componente clave eficaz 
era una mejor supervisión de los padres y el cumpli-
miento de las normas familiares, lo que también mejo-
raba el autocontrol de los jóvenes. Los mismos ingre-
dientes también han mostrado efectos preventivos para 
el consumo de cannabis21, incluso si los padres tenían 
su propia experiencia con el cannabis.

Podría ser posible que, desde las experiencias con la 
prevención ambiental del alcohol, algunas lecciones 
también pudieran ser útiles para informar sobre la 
prevención ambiental del cannabis. También los 
ejemplos de las normas internacionales sobre suce-
dáneos de la leche materna, alimentos poco saluda-
bles y tabaco pueden dar sugerencias sobre cómo 
unas alianzas más fuertes de defensores y profesio-
nales de la salud, tal como herramientas para moni-
torear las prácticas y tendencias actuales del mercado 
y sus actores22 pueden ayudar a proteger la salud 
mental de los adolescentes europeos incluso si el 
cannabis fuere legalizado. 

Concretamente y basado en los principios citados, la 
prevención ambiental para el cannabis, independien-
temente del régimen jurídico concreto, consistiría en 
aplicar varios principios sencillos para reducir la acti-
vación de procesos automáticos cognitivos. Por ejem-

plo, si una prohibición de fumar cannabis en lugares 
públicos reduce la visibilidad, la olfateabilidad y la 
conveniencia de fumar cannabis, esto lo hace menos 
presente, normal, aceptable y atractivo en la vida so-
cial. Si por esta razón menos jóvenes podrían empezar 
a fumar, se reduciría aún más su visibilidad y presen-
cia, y así sucesivamente en un círculo de refuerzo. 

Por más que todavía no se haya alcanzado este objetivo 
para el alcohol en la mayoría de los países europeos, los 
lugares de venta deberían establecerse respetando una 
distancia mínima (en Ámsterdam son 400 metros) con 
centros escolares (e idealmente centros de comercio) y 
apenas en horarios de funcionamiento diurnos, con un 
montante máximo de adquisición mediante tarjetas 
personales, conectadas a un registro central, como ya 
existe en varios países para la distribución de medica-
mentos prescritos. Los embalajes del producto y el dise-
ño de los lugares de venta tienen que ser neutros, sin 
decoración aliciente, proporcionando apenas informa-
ción objetiva sobre los parámetros esenciales del pro-
ducto. El principio comportamental para ello, siguiendo 
lo mencionado arriba, es que un consumidor mayor de 
edad sí que puede tener acceso a la sustancia, pero 
tendrá que organizarse y anticipar su compra (horarios), 
dislocarse deliberadamente (o sea, no poder hacerlo de 
paso con otras compras de rutina), no estar expuesto a 
estímulos olfatorios, visuales o sociales (distancias de 
zonas comerciales o de convivencia) y podría recibir 
feedback individualizado (vía el monitoreo central de 
sus compras) sobre sus patrones de consumo y cómo 
estos se comparan con el comportamiento de compra 
medio de los otros consumidores (feedback normativo). 

Para la vigilancia del cumplimiento de estas normas 
podrá también involucrarse la sociedad civil, constru-
yendo sobre los progresos hechos por la red de aso-
ciaciones de padres Familias en Red y Activas (FERYA) 
(www.ferya.es) para vigilar y contener ciertas prácticas 
de las industrias de alcohol y de ocio en la promoción 
del consumo del alcohol. 

La obvia necesidad de prohibir la publicidad de produc-
tos canabíneos tendría que incluir también todos los 
símbolos y las palabras que los grupos de interés han 
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conseguido asociar implícitamente al cannabis, por ejem-
plo, palabras como high, relax, o imágenes de la hoja de 
la Cannabis sativa. También debería exigirse que todos 
los alegados beneficios del cannabis para la salud estén 
basados en sólidas pruebas científicas cuando se comer-
cialicen productos de cannabis para uso medicinal: que 
sea punible comercializarla con propiedades que no son 
documentadas científicamente o que se refieren a otro 
componente de cannabis, como el cannabidiol (CBD). 

Resumiendo, los principios de la prevención ambiental 
que son transferibles para la prevención de cannabis 
serían que se reduzca la visibilidad (multas para el 
consumo en público), que el acceso a la sustancia re-
quiera planeamiento y organización (que no sea auto-
mático, ubiquitario y fácil), que el contenido y el precio 
se controlen, que no haya acceso para menores, y que 
no haya publicidad ni presentación aliciente. 

Más allá de estas medidas se podrían reforzar los prin-
cipios estructurales inespecíficos que ya se aplican 
parcialmente en Europa: que se controlen y mejoren 
los contextos físicos y sociales de diversión en la vida 
nocturna (ventilación, iluminación, agua gratuita, con-
trol de sobreocupación y del acceso de gente intoxica-
da, y la oferta de transportes colectivos con aumento 
de barreras para el uso de coches privados), y que 
haya una política pública que aliente a los padres a 
ejercer su capacidad de monitoreo parental y a esta-
blecer normas, y a los centros escolares a garantizar un 
clima escolar positivo y protector.

Comprensiblemente, hay entre los profesionales de la 
prevención en Europa poca confianza en la capacidad 
reguladora de los responsables políticos europeos 
para establecer un régimen adecuado de prevención 
ambiental para el cannabis, porque para el tabaco y el 
alcohol el nivel actual de la aplicación de estrategias 
ambientales es débil. 

Por otro lado, y particularmente en Europa, una pers-
pectiva positiva es que un análisis23 de los proyectos 
de ley de ocho países de la UE sobre la legalización 
demuestra que se basan siempre en objetivos genera-
les de salud pública (como la calidad de los productos, 

limitando el acceso de los jóvenes, etc.), muy diferente 
de los objetivos relacionados con el crimen organizado 
y los ingresos fiscales, como en Estados Unidos. 

Tal vez sea ahora –con los debates sobre la legalización 
del cannabis– un momento crucial para repensar las es-
trategias preventivas en Europa: un momento para reducir 
las inversiones en los conceptos persuasivos e informati-
vos con sus riesgos de que aumenten el sesgo de aten-
ción hacia precisamente aquellas conductas que se 
quiere prevenir; la necesidad de seguir con las medidas 
que apoyan el desarrollo de competencias personales y 
sociales de los adolescentes y una oportunidad para dar 
más atención y rigor a las medidas ambientales y aplicar-
las en la práctica con aplomo, sobre todo a nivel local. 
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